No  82. 


SUR  LES 

FLUXIONS. 


PBESEKTEË  EX  PIJBEIQ EEMEItfX  SOEXENIJE 

LE  24  AOUT  1850  , 


par  P.- J.  MOURIR , 

de  ïaulignan  (  Drôme  ), 

Bachelier  ès-sciences  physiques ,  Élève  de  l’École  pratique  d’anatomie  et  d’opérations  chirurgicales, 

ex-chirurgien  externe  de  l’Hôtel-Dieu  Sl-Eloi  , 


POUR  OBTENIR  LE  GRADE  DE  DOCTEUR  EN  MEDECINE 


MONTPELLIER , 

Imprimerie  d’Isidore  Tournel  aimé,  rue  Fournarié,  10, 

1850, 


'A 


■ 


■  ■ 


*a.l  :  ! 


. 


, .  :  y  ■■;!  , , , 


■: 

K  •  » 

).)i  iili  süoHim!  p'6  If  iî'i  tau  '  ’  h  t  Ht  fi»  îj*-a  '  1 

,  Miï-'-i  U)i",  )!)  '  iMl'Jini:,-  'li'I'-n 


,J  .IJv  ,'i/H  t/J 

,Q.i  •  ••  •  t  '  v  ;  1  ■  'M  ">Y  •  .  '  'S  n  »vi 

v  ■  ■ 


A  MA  SOEUH 


A  TOUS  MES  PARENTS. 


P.-J.  M0UR1ER» 
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A  TOI,  MON  MEILLEUR  AMI. 


P.-J.  MOURIER. 


Consensus  unusy  conspiratio  una  et 
consentùntia  omnia. 

La  nature  de  l'homme  est  constituée  essentiellement  par  un  agrégat 
matériel  et  par  deux  principes  dynamiques  ,  le  principe  vital  et  le  principe 
intellectuel  et  moral.  L'élément  matériel  présente  dans  sa  structure  et 
dans  son  admirable  organisation  toutes  les  conditions  propres  à  assurer 
les  mouvements  des  solides,  la  circulation  des  liquides,  l’exercice  des 
fonctions,  la  libre  manifestation  de  tous  les  phénomènes  de  la  vie  : 
mais  ces  instruments  resteraient  impuissants  et  inertes,  s’ils  étaient 
dépourvus  d’une  force  particulière,  impetum  faciens  ,  force  vitale ,  qui  les 
anime  et  leur  donne  l’impulsion  et  le  mouvement.  La  connaissance 
exacte  du  mode  d’action  de  cette  force  peut  seule  nous  fournir  des  lumières 
propres  à  éclairer  le  sujet  que  nous  avons  entrepris  de  traiter.  «  Le 
renouvellement  qui  est  nécessaire  dans  la  physiologie  ,  dit  Barthez  , 
doit  avoir  la  plus  grande  influence  sur  le  perfectionnement  de  la  médecine 
pratique.  C’est  ainsi  que  *ma  doctrine  sur  les  affections  sympathiques 
du  principe  vital  peut  servir  à  éclairer,  à  coordonner,  et  même  à  rectifier 
les  règles  que  l’on  trouve  éparses  dans  les  anciens  médecins  sur  le 
traitement  des  fluxions  »  (1). 

Cette  cause  expérimentale  des  phénomènes  du  mouvement  et  de  la  vie 


(1)  Nouv.  élém.  de  la  sc.  de  Phom.,  Bise,  prélim. 
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est  une  dans  son  essence  ;  on  peut  cependant  distinguer  ses  fonctions  en 
deux  grandes  classes  que  Ton  rattache  chacune  à  une  force  particulière: 
l'une  préside  à  tous  les  phénomènes  de  mouvement,  c’est  la  force 
motrice  ;  l’autre  tient  sous  sa  dépendance  tous  les  phénomènes  de 
sensibilité,  c’est  la  force  sensitive. 

Les  forces  motrices  animent  toutes  les  parties  du  corps  vivant , 
non  seulement  elles  se  manifestent  par  des  mouvements  à  progrès  rapides 
que  nos  sens  peuvent  percevoir,  comme  la  contraction  musculaire  ,  mais 
de  plus  ils  animent  et  agitent  par  un  progrès  caché  tous  les  organes, 
tous  les  tissus  ,  ceux  même  qui  ne  jouissent  que  de  la  vitalité  la 
plus  obscure ,  comme  la  substance  osseuse.  Ces  forces  toniques  qui 
opèrent  dans  chaque  molécule  organique  des  mouvements  à  progression 
insensible,  ne  se  révèlent  à  nous  par  aucun  phénomène  sensible  à  l’état  de 
santé  ,  mais  les  maladies  qui  les  affectent*  en  pervertissant  leur  action,  les 
rendent  manifestes.  De  là  des  spasmes  ,  des  scènes  de  mobilité  nerveuse 
que  nous  verrons  plus  loin  jouer  un  grand  rôle  dans  la  théorie  des  mou¬ 
vements  fluxionnaires.  Les  forces  toniques  agitent  continuellement  par 
des  alternatives  de  contraction  et  de  dilatation  toutes  les  fibres  organiques 
et  le  tissu  cellulaire  qui  les  environne  ;  elles  déterminent  les  mouvements 
du  sang  dans  les  vaisseaux  ,  et  surtout  dans  le  système  capillaire 
et  veineux  ,  favorisent  l’oscillation  des  humeurs  dans  l’organe  cellulaire, 
comme  l’a  parfaitement  démontré  Bordeu ,  président  à  tous  les  phéno¬ 
mènes  de  nutrition  et  de  sécrétion  ,  dirigent  et  distribuent  les  suies  nour¬ 
riciers  dans  les  différentes  parties  du  corps,  impriment  continuellement 
à  la  masse  humorale  et  à  la  matière  organique  un  mouvement  intestin  , 
destiné  à  prévenir  leur  décomposition  et  à  assurer  à  l’agrégat  vivant  les 
propriétés  nécessaires  pour  conserver  l’exercice  des  fonctions  et  l’en¬ 
tretien  de  la  vie. 

L’exercice  de  la  force  motrice  est  subordonné  à  l’action  de  la  sensi¬ 
bilité.  Celle-ci  en  effet  n’est  pas  seulement  une  qualité  passive  du  système 
vivant,  c’est  une  puissance  active  qui  mérite  bien  le  nom  de  force 
sensitive  sous  lequel  l’a  désigné  Barthez.  Toutes  les  parties  vivantes , 
celles  même  qui  sont  dépourvues  de  nerfs,  sont  subordonnées  à  l’action 


des  forces  sensitives;  à  l’état  physiologique  cette  sensibilité  des  organes 
peut  ne  se  manifester  par  aucun  phénomène  apparent,  mais  sous  l’in¬ 
fluence  de  certaines  causes  morbides,  elle  s’exalte  et  devient  manifeste. 
Les  propriétés  sensitives  de  chaque  partie  du  corps  répondent  chacune  à 
l’action  de  certains  stimulus  spéciaux  :  l’entorse  ,  l’action  des  principes 
goutteux  et  rhumatismal  excitent  de  vives  douleurs  dans  les  tissus  fibreux 
articulaires,  que  Haller  avait  considérés  comme  dépourvus  de  sensi¬ 


bilité;  l’on  sait  combien  sont  atroces  les  douleurs  qu’excite  dans  le  périoste 
et  dans  le  tissu  osseux  l’influence  du  virus  syphilitique.  Les  forces 
motrice  et  sensitive  ont  entre  elles  des  rapports  d’influence,  c’est  ordi¬ 
nairement  à  l’occasion  de  l’exercice  des  forces  sensitives  que  les  forces 
motrices  se  réveillent  et  entrent  en  jeu.  Cette  vérité  physiologique  est  de 
la  plus  grande  importance  ;  elle  nous  offrira  des  applications  du  plus  haut 
intérêt ,  quand  nous  développerons  la  théorie  des  mouvements  fluxion- 
naires  ;  l’influence  de  la  sensibilité  sur  les  forces  motrices  est  évidente, 
lorsque  l’action  de  celles-ci  est  sollicitée  par  une  irritation  extérieure. 
Cette  influence  existe  aussi  dans  la  production  des  mouvements  obscurs 
à  progrès  cachés,  que  la  force  tonique  exécute  dans  l’intimité  du  système 
vivant.  Ces  deux  forces,  quoique  subordonnées  l’une  à  l’autre,  conservent 
cependant  l’indépendance  de  leur  action;  aucune  loi  fixe  n’a  pu  jusqu’ici 
établir  une  relation  proportionnelle  de  correspondance  entre  les  actes  de 
sensation  et  les  mouvements  qu’ils  déterminent.  La  dissonnance  de  ces 
rapports  est  surtout  manifeste  dans  l'état  pathologique  ;  on  voit  quel¬ 
quefois  les  mouvements  les  plus  tumultueux  et  les  plus  désordonnés  sur¬ 
venir  à  l’occasion  d’une  modification  sensitive  insignifiante  ,  tandis  que, 
dans  d’autres  cas  ,  les  forces  motrices  restent  inertes,  malgré  les  pertur¬ 
bations  les  plus  graves  de  la  sensibilité*  Néanmoins  en  état  de  santé  ces 
forces  se  balancent  entre  elles,  s’influencent  réciproquement,  et  par  leur 
juste  pondération  entretiennent  cet  état  d’équilibre  dans  l’exercice  des 
fonctions  ,  cette  disposition  régulière  du  système  dynamique  à  laquelle 
Barthez  a  appliqué  l’expression  heureuse  de  stabilité  dJ énergie. 

L’cxercice  régulier  de  ces  deux  facultés  vitales  préside  à  tous  les  actes 
de  l'économie,  dirige  la  distribution  des  forces  nerveuses  ,  porte  en  dif- 
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férents  sens  les  courants  des  humeurs  ,  et  de  la  sorte  modère  les  mou¬ 
vements  fluxionuaires  qui  entrent  comme  éléments  constitutifs  dans 
raccomplissement  des  principales  fonctions.  Pendant  Pacte  digestif  ,  la 
présence  des  aliments  excite  dans  l’estomac  une  exaltation  de  la  sensi¬ 
bilité  ,  un  orgasme  qui  attire  les  mouvements  du  côté  du  centre  épigas- 

■  vvc‘  - 

trique  ;  le  sang  afflue  en  plus  grande  abondance  dans  ce  viscère  ,  et 
l’économie  toute  entière  semble  y  concentrer  son  activité  pour  accomplir 
le  travail  de  la  digestion.  Des  phénomènes  analogues  ont  lieu  du  côté  des 
glandes  sécrétoires  quand  elles  entrent  en  action.  Ces  organes  sont  des 
centres  d’attraction  qui  appellent  les  mouvements  fluxionnaires  :  Glandu- 
îarum  integra  et  absolula  natura  sic  se  liai  et ....  Glandulœ  afficiuntur  ,  ubi 
humore  ,  ad  eas  ex  reliquo  corpore  confluente  ,  impletœ  fuerint  (1  ). 

Bordeu  a  parfaitement  exposé  le  mécanisme  des  sécrétions  glandulaires; 
d’après  cet  auteur,  l’afflux  des  humeurs  est  provoquée  par  une  modification 
de  la  sensibilité  de  la  glande  qui  agit  comme  cause  active  ou  provocatrice 
du  phénomène  et  qu’il  désigne  sous  le  nom  d’orgasme  ou  d’érection  :  «On 
dirait  que  les  glandes  agissent  comme  des  ventouses  ,  elles  attirent  pour 
ainsi  dire  les  humeurs;  ce  phénomène  est  certainement  bien  important 
pour  la  théorie  de  bien  de  maladies  où  l’on  voit  évidemment  des  transports 
d'humeur  très-indépendants  des  causes  ordinaires  de  la  circulation...  Nous 
pensons  qu'il  faut  attribuer  le  phénomène  dont  il  s’agit  à  l’action  des  nerfs. 
La  sécrétion  le  réduit  à  une  espèce  de  sensation.  » 

A  Page  de  la  puberté,  les  organes  génitaux  de  la  femme,  après 
avoir  subi  leur  évolution  complète  ,  entrent  en  action  ,  leur  sensi¬ 
bilité  s’exalte  et  détermine  dans  ces  parties  une  espèce  d’orgasme  ou 
d’érection  ;  la  nature  alors  sollicitée  par  cette  action  provocatrice  dirige 
et  concentre  ses  mouvements  du  côté  de  la  matrice  qui  est  devenue  un 
centre  d’attraction  ,  le  sang  y  afflue  avec  abondance  et  l’éruption  des 
règles  sert  de  crise  naturelle  à  cette  fluxion  physiologique.  On  observe 
des  phénomènes  analogues  à  l’époque  de  l’établissement  de  la  sécrétion 
laiteuse.  Tel  est  l’ordre  régulier  selon  lequel  la  nature  dirige  tous  les 
actes  de  l’économie  ^  modère  le  cours  des  humeurs  ,  maintient  P  équilibre 
des  forces  et  conserve  l’homme  en  état  de  santé. 


(1)  Hipp.,  glandulis . 


Una  quœque  verd  corporis  pars  altéra  alleri 
cùm  hinc  vel  Mine  perruperit ,  statlm 
morburn  facit . 

(  Hippocrates,  De  locis  in  homine.  ) 


Lorsque  sous  l’influence  d’une  cause  pathologique  quelconque  cet 
équilibre  fonctionnel  est  rompu  il  y  a  maladie  ;  faction  des  forces  est 
pervertie  ,  et  de  cette  perversion  résultent  des  troubles  manifestes  dans  la 
distribution  des  mouvements  et  dans  la  direction  des  humeurs.  C’est  à  cette 
perturbation  du  système  dynamique  que  se  rattache  la  fluxion  qui  peut  se 
présenter  comme  état  morbide  spécial,  ou  entrer  comme  élément  constitutif 
dans  la  formation  d’une  foule  de  maladies.  Les  anciens  médecins  donnaient 
au  mot  fluxion  un  sens  exclusivement  humoral,  et  la  distinguaient  avec 
soin  du  catarrhe;  Sennert  qui  représente  cette  doctrine  appelle  fluxion  tout 
passage  d’une  humeur  quelconque  d’une  partie  du  corps  dans  une  autre; 
il  désigne  par  le  mot  catarrhe  la  chute  d’une  humeur  excrémentitielle  qui 
du  cerveau  descend  dans  les  différentes  parties  du  corps.  Cette  distinction 
est  aujourd’hui  complètement  abandonnée;  les  mouvements  fluxionnaires 
qu’on  observe  si  souvent  dans  les  affections  catarrhales  se  rattachent  à 

*'(  F  *  _  w  t  f  M  , 

la  théorie  générale  des  fluxions  ,  et  la  prétendue  chute  du  catarrhe  n’est 
qu’une  vaine  hypothèse.  Les  mécaniciens  attribuaient  les  mouvements 
fluxionnaires  à  la  diminution  de  résistance  des  parties.,  et  appliquant  au 
corps  vivant  les  notions  de  l’hydraulique,  ils  comparaient  ces  phénomènes 
à  ce  qui  se  passe  dans  les  corps  inertes,  lorsque,  sous  l’influence  de  la 
pesanteur,  un  fluide  se  détourne  d’un  point  pour  se  porter  sur  un  autre. 
Les  médecins  de  l’école  physiologique  ont  confondu  la  fluxion  avec  l’irri¬ 
tation,  et  ont  concentré  la  sphère  d’attraction  des  mouvements  fluxionnaires 
dans  la  partie  irritée.  Barthez,  appliquant  à  la  théorie  de  l’état  fluxion- 
naire  les  principes  qu’il  a  développés  avec  tant  d’éclat  dans  ses  Nouveaux 
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éléments  de  la  science  de  Vhomme ,  le  définit  :  «  Tout  mouvement  qui 
porte  le  sang  ou  une  autre  humeur  sur  un  organe  particulier  ,  avec  plus 
de  force  ou  suivant  un  autre  ordre  que  dans  l’état  naturel.  »  Barthez  a 
parfaitement  compris  et  convenablement  exprimé  dans  cette  définition  le 
caractère  essentiellement  dynamique  de  l'état  fluxionnaire  ;  il  est  du  reste 
bien  plus  explicite  dans  un  autre  endroit  de  ses  ouvrages:  «Toute  fluxion, 
dit-il,  est  produite  par  une  synergie  de  mouvements.»  Ainsi  la  fluxion  pour 
l’illustre  chancelier  est  subordonnée  à  un  exercice  irrégulier  des  forces  de 
la  vie ,  c'est  un  mode  anormal  de  l’activité  vitale  qui  met  en  jeu  des 
synergies  nouvelles.,  qui  dirige  et  concentre  vicieusement  les  forces  et  les 
humeurs  dans  une  partie  de  système  vivant.  Tel  est  le  caractère  de  la 
fluxion  pathologique  ,  telles  sont  les  conditions  qui  la  distinguent  de  la 
fluxion  normale  ou  fonctionnelle  dont  nous  avons  offert  plus  haut  divers 
exemples.  Pour  que  l’état  fluxionnaire  existe,  le  transport  matériel  d’une 
humeur  d’un  point  sur  un  autre  n’est  pas  nécessaire  ,  il  suffit  qu’il  y  ait 
direction  ou  tendance  irrégulière  des  mouvements  à  se  diriger  vers  une 
partie  du  corps  ;  cette  irradiation  dynamique  peut  exister  seule  sans 
déplacement  humoral;  la  fluxion  est  alors  exclusivement  dynamique  ou 
nerveuse,  Dans  d’autres  circonstances ,  cette  perturbation  du  système  des 
forces  émeut  la  masse  humorale,  s’agite  en  différents  sens,  établit  des 
courants  qui  portent  les  liquides  vers  les  organes  qui  sont  l’aboutissant  de 
cet  effort  synergique  ;  les  humeurs  sont  par  elles-mêmes  inertes  et  dé¬ 
pourvues  de  tout  mouvement  spontané  ,  elles  se  meuvent  seulement  sous 
3’impulsion  des  forces  motrices;  aussi  même  dans  les  fluxions  humorales  , 
l’élément  dynamique  domine  et  tient  le  phénomène  sous  sa  dépendance. 

De  ce  qui  précède  il  résulte  que  déjà  nous  pouvons  diviser  les  fluxions 
en  deux  grandes  classes  :  1°  fluxions  nerveuses  ;  2°  fluxions  humorales. 
Nous  pourrions  aussi  rattacher  les  divisions  de  cet  état  pathologique  à  la 
nature  du  liquide  déplacé.  Celle  classification  comprendrait  :  1°  des 
fluxions  sauguines  que  nous  diviserions  en  hémorrhagique,  quand  le  sang 
s’extravase  hors  de  nos  tissus,  et  en  inflammatoires,  quand  le  sang  allume 
dans  l’organe  fluxionné  un  foyer  phlogistique  ;  2°  les  fluxions  séreuses  ; 
celles-ci  jouent  un  grand  rôle  dans  la  constitution  des  hydropisies  ;  3°  les 
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fluxions  muqueuses  que  Ton  observe  si  souvent  dans  les  maladies  catar¬ 
rhales  ;  4°  les  fluxions  bilieuses  dont  on  ne  peut  révoquer  en  doute 
l'existence  dans  certaines  fièvres  d'été  qui  portent  leur  impression  sur 
l'appareil  gastro-hépatique. 

La  classification  qui  distingue  les  mouvements  fluxionnaires  d'après  la 
nature  des  maladies  sous  l'influence  desquelles  ils  prennent  naissance  , 
nous  semble  plus  médicale  et  plus  directement  pratique. 

Les  anciens  médecins  avaient  établi  une  classe  de  maladies  qu’ils  dé¬ 
signaient  sous  le  nom  de  rhumatiques,  non  qu’ils  les  confondissent  avec  l'af¬ 
fection  rhumatismale ,  mais  parce  qu'elle  dépendait  d’une  fluxion  prédo¬ 
minante  qui  introduisait  uue  grande  mobilité  dans  les  actes  pathologiques; 
dans  cette  nomenclature  se  rangeaient  les  maladies  catarrhales ,  le  rhu¬ 
matisme  ,  la  goutte,  l'érysipèle  (1). 

Cette  classification  est  parfaitement  naturelle;  en  effet  ces  maladies  offrent 
dans  leur  physionomie  symptomatique  des  traits  communs  qui  leur  im¬ 
priment  une  grande  ressemblance.  Toutes  sont  essentiellement  mobiles  et 
erratiques;  le  principe  morbifique  qui  les  constitue  se  déplace  avec  la  plus 
grande  facilité  ,  vague  dans  les  différents  points  de  l’économie  ,  ne  fait, 
pour  ainsi  dire,  qu’effleurer  les  tissus  et  acquiert  difficilement  droit  de 
domicile.  Le  grand  Rivière  a  parfaitement  dépeint  cette  versatilité  de 
l'affection  catarrhale  qui  peut  voyager  dans  les  différentes  parties  du 
corps  et  provoquer  la  manifestation  des  groupes  symptomatiques  les  plus 
divers ^  tantôt  une  angine,  tantôt  une  fluxion  de  poitrine,  ici  une 
dysenterie  ,  là  une  seiatique  ;  cette  affection  peut  communiquer  sou 
caractère  de  mobilité  aux  maladies  qu'elle  complique  et  qu'elle  tient  sous 
sa  dépendance  ,  surtout  pendant  les  épidémies  de  nature  catarrhale  ;  cette 
vérité  clinique  est  évidente  surtout  dans  les  maladies  exhantématiques 
compliquées  de  catarrhe:  l’éruption  cutanée  qui,  par  son  évolution  com¬ 
plète,  doit  amener  la  crise  naturelle  de  la  maladie  ,  ne  prend  pas  dans  le 
tissu  du  derme  un  point  d'appui  suffisant  pour  que  les  actes  pathologiques 
puissent  régulièrement  s'accomplir  :  les  mouvements  fluxionnaires  qui 


(1)  Ballonii  op.  med.,  1. 1 ,  p.  265. 
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devraient  se  porter  à  la  périphérie  se  dirigent  en  sens  divers  et  amènent 
des  déplacements  métastatiques  du  côté  des  différents  organes.  Je  n’ai  pas 
besoin  d’insister  bien  longtemps  pour  démontrer  la  nature  fluxionnaire  du 
rhumatisme  et  de  la  goutte  :  on  sait  avec  quelle  facilité  le  principe  mor¬ 
bifique  voyage  d’une  articulation  sur  une  autre  ;  on  sait  que  souvent  il  se 
dirige  sur  les  viscères  intérieurs  pour  y  former  les  métastases  les  plus 
funestes.  L’érysipèle  a  une  affinité  naturelle  et  légitime  avec  les  maladies 
précédentes  ,  sa  marche  vague  et  ambulatoire  constitue  un  de  ses  traits  les 
plus  saillants  ;  c’est  en  vain  que  certains  auteurs  systématiques  ont  voulu 
considérer  cette  maladie  comme  une  inflammation  du  derme  ;  la 
phlogose  s’attache  avec  fixité  à  la  partie  qui  en  est  le  siège  et  accomplit 
là  sa  fonction  pathologique  ;  il  n’en  est  pas  de  même  de  l’érysipèle  que 
l’on  voit  errer  non-seulement  dans  les  différents  points  de  la  surface 
cutanée,  mais  encore  dans  les  organes  internes. 

Voilà  donc  une  famille  naturelle  de  maladies  caractérisées  par  la  pré¬ 
dominance  de  l’élément  fluxionnaire;  cette  extrême  mobilité  qui  les  carac¬ 
térise  tient  sans  doute  à  l’élément  nerveux  qui  entre  dans  la  constitution 
de  leurs  actes  morbides,  au  défaut  d’équilibre,  et  à  l’inégalité  d’action  des 
forces  motrices  et  sensitives;  c’est  à  cette  cause  que  nous  devons  rattacher 
la  constitution  maladive  que  les  anciens  appelaient  rhumatique.  «  Hu- 
jusmodi  quâpiam  ratione  rheumaticos  vocatos  affectus  provenire  scito  :  toto  vi- 
delicet  corpore  infirmo ,  f  quœ  una  est  species  mali  habitus  J»  (1). 

Grimaud  rattache  toutes  les  fluxions  aux  deux  modifications  princi¬ 
pales  des  forces  nerveuses  qu’il  désigne  sous  le  nom  de  spasme  et 
d’atonie.  Les  parties  vivantes  ,  d’après  cet  auteur ,  sont  constamment 
agitées  par  deux  mouvements  alternatifs  qui  se  balancent  ,  se  font 
équilibre  ,  un  mouvement  d’expansion  et  de  chaleur  qui  dilate  les 
parties  et  se  dirige  du  centre  vers  la  circonférence  ,  un  mouvement 
de  froid  qui  se  porte  de  la  circonférence  vers  le  centre  ;  tant  que 
ces  deux  mouvements  oscillatoires  se  pondèrent  entre  eux  ,  les  forces 
toniques  sont  régulièrement  distribuées  ;  les  sucs  nourriciers  sont  également 


(1)  Galen  de  curandi  ratione  per  venœ  sectionem . 
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répartis  dans  tout  le  corps  ,  les  humeurs  sont  portées  alternativement  vers 
le  centre  épisgastrique  pendant  le  travail  de  la  digestion  ,  et  vers  l’organe 
cutané  quand  s’accomplissent  les  sécrétions  dépuratoires  ;  les  fonctions 
s’exécutent  d’une  manière  libre  et  facile,  et  la  santé  est  maintenue.  Mais 
quand  l’équilibre  est  rompu  ,  quand  le  mouvement  de  concentration  ou 
d’expansion  prédomine  ,  on  voit  survenir  le  spasme  ou  l’atonie.  Hip¬ 
pocrate,  dans  son  livre  de  locis  in  liomine ,  attribuait  les  fluxions  nerveuses 
à  des  causes  analogues,  à  la  prédominance  du  froid  ou  du  chaud. 
«  Fluxiones  propter  frigus  fiunt  ;  cum  horrente  carne  ,  et  ad  angustias  per- 

veniente ,  adstrictaque  ac  excludente  humiditatem  exprimunt . >  .  finit 

etiam  propter  caliditaiem  quum  carne  sunt  rarefactæ.  .  .  .  , maxime  vero  ubi 
valdè  fuerit  inflammatum  propter  hanc  fiuit  causant  »  (1). 

Les  maladies  inflammatoires  n’offrent  pas  la  même  mobilité ,  la 
même  tendance  fluxionnaire  que  les  maladies  nerveuses  et  rhumatiques 
dont  nous  venons  d’esquisser  à  grands  traits  le  tableau  ;  ici  les  actes  pa¬ 
thologiques  ont  une  fixité  plus  grande  et  plus  de  stabilité.  Le  travail  in¬ 
flammatoire  ,  comme  nous  l’avons  déjà  dit  ,  concentre  son  action  dans 
l’organe  même  qui  en  est  le  foyer ,  il  s’attache  avec  ténacité  aux  tissus 
qui  en  sont  le  siège,  et  accomplit  sur  place  tous  les  phénomènes  mobiles, 
depuis  la  simple  congestion  jusqu’à  la  sécrétion  du  pus.  A  quoi  tient  ce  ca¬ 
ractère  de  fixité  des  affections  inflammatoires  ?  Nous  pouvons  le  rattacher, 
pour  ainsi  dire,  je  pense,  au  rôle  effacé  quejoue  l’action  nerveuse  dans  la  con¬ 
stitution  de  ces  maladies.  Il  existe  une  espèce  d’antagonisme  entre  les  forces 
nerveuses  et  les  forces  plastiques  ou  végétatives;  Hippocrate  a  parfaitement 
exprimé  cette  vérité  physiologique  dans  l’aphorisme  suivant  :  Sanguis 
moderator  nervorum  spasmos  solvit .  Ce  qui  domine  dans  les  maladies 
inflammatoires  ,  c’est  l’effort  plastique  ,  c’est  l'orgasme  ,  c’est  l’exaltation 
de  la  vie  du  sang  ,  l’augmentation  de  la  fibrine  ,  comme  disent  les  mé¬ 
decins-chimistes  de  nos  jours.  Les  forces  nerveuses  sont  opprimées  et 
pour  ainsi  dire  étouffées  par  la  prédominance  de  cette  force  plastique 


(1)  De  locis  in  hominet  n°  15  ,  16. 
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qui  les  enchaîne  et  les  modère  ,  selon  la  belle  expression  d’Hippocrate» 
Voilà  pourquoi  dans  les  maladies  inflammatoires,  les  mouvements  fluxion- 
naires  sont  si  rares  ,  voilà  pourquoi  leur  marche  est  régulière  ,  leur 
siège  est  fixe  ,  leur  sphère  pathologique  est  limitée. 

Si  d’un  autre  côté,  nous  jetons  un  coup  d’oeil  sur  les  maladies  caractérisées 
par  une  diminution  ou  un  appauvrissement  du  fluide  sanguin,  par  une  éner¬ 
vation  de  la  force  végétative  ,  la  chlorose,  l’anémie  ,  certaines  cachexies  , 
la  scène  pathologique  change,  les  forces  nerveuses  dominent  et  introduisent 
une  grande  mobilité  dans  la  manifestation  symptomatique  de  ces  maladies; 
des  spasmes  surviennent  qui  agitent  et  perturbent  les  différents  appareils 
organiques  qui  portent  les  mouvements ,  tantôt  du  côté  de  la  tête,  et  si¬ 
mulent  les  phénomènes  de  la  congestion  cérébrale  ;  tantôt  du  côté  de 
l'estomac,  qui  présente  tous  les  symptômes  de  la  gastralgie  ;  tantôt  du  côté 
du  cœur  ,  qui  est  agité  par  de  violentes  palpitations.  Nous  nous  garderons 
Lien  de  conclure  de  ce  qui  précède  ,  que  la  fluxion  fait  défaut  dans  les 
maladies  inflammatoires  ;  telle  n’a  pas  été  notre  pensée.  La  fluxion  , 
comme  l’a  démontré  Barthez,  est  un  des  éléments  constitutifs  de  l’inflam¬ 
mation  ;  mais  cet  élément  n’exerce  son  action  qu’au  début  delà  maladie. 
Les  mouvements  fluxionnaires  dirigent  et  concentrent  le  sang  sur  l’or¬ 
gane  qui  doit  en  être  le  siège  ,  mais  une  fois  que  l’acte  inflammatoire 
est  constitué  ,  il  poursuit  régulièrement  son  cours  et  offre  rarement 
le  caractère  de  mobilité  que  nous  avons  observé  dans  les  maladies  rhu- 
matiques. 

Les  fluxions  peuvent-elles  être  provoquées  par  une  affection  gastrique 
bilieuse  ?  Ce  fait  ne  peut  être  révoqué  en  doute  ,  mais  il  convient  d’en 
donner  une  interprétation  physiologique  raisonnable.  L’observation  dé¬ 
montre  que,  pendant  le  cours  des  fièvres  bilieuses  ,  il  survient  des  mou¬ 
vements  fluxionnaires  qui  se  dirigent  du  côté  des  grauds  centres  orga¬ 
niques  ,  du  côté  de  la  tète  ,  de  la  poitrine,  du  tube  digestif,  de  la  peau, 
et  produisent  les  symptômes  les  plus  divers  :  le  délire  ,  le  coma  ,  l’hémop¬ 
tysie  ,  l’inflammation  du  poumoa  ,  la  dysenterie  ,  des  éruptions  cu¬ 
tanées  ,  etc . Ces  manifestations  symptomatiques  participent  de  la 

nature  de  la  maladie  qui  les  tient  sous  sa  dépendance,  elles  sont  essentiel- 


leraeot  bilieuses.  Est-ce  à  dire,  que  la  bile  en  nature  sort  de  ses  réservoirs 
naturels,  pour  aller  porter  son  action  malfaisante  sur  les  organes  affectés  ? 
Assurément  les  choses  ne  se  passent  pas  ainsi.  L’affection  bilieuse  produit 
•un  appareil  de  mouvements  tendus  et  dirigés  vers  les  principaux  organes; 
cette  fluxion  peut  être  générale  ,  elle  pent  aussi  être  locale  et  avoir  son 
point  d  appui  et  son  point  de  départ  vers  le  centre  épigastrique  qui  , 
comme  nous  le  démontrerons  plus  loin  ,  est  un  des  principaux  centres 
fluxionnaires  de  l’économie.  Ainsi.,  la  surcharge  des  premières  voies  est  la 
cause  matérielle  de  l’irradiation  dynamique  ;  ce  qui  le  prouve  ,  c’est 
qu’on  fait  cesser  cet  état  fluxionnaire  ,  c’est  que  même  on  dissipe  les  dé¬ 
sordres  organiques  qui  en  sont  te  résultat,  méningite  ,  pneumonie,  dy¬ 
senterie  ,  en  attaquant  le  mal  dans  son  foyer  ,  en  évacuant  les  premières 
voies  par  un  émétique. 

Il  nous  reste  enfin  à  énumérer  un  certain  groupe  de  maladies  fluxion¬ 
naires  qui  sont  sous  la  dépendance  des  affections  diathésiques.  Il  existe 
des  fluxions  syphilitiques  ,  scrophuleuses  ,  dartreuses  ,  scorbutiques  et 
cancéreuses.  Celles-là  se  distinguent  des  précédentes  par  la  lenteur  des  mou¬ 
vements  qui  les  produisent,  par  leur  caractère  de  chronicité.  Ces  diathèses 
sont  constituées  par  un  état  général  spécifique  de  l’économie  qui  peut 
rester  à  l’état  latent,  et  qui,  lorsqu’il  fait  explosion  ,  manifeste  la  présence 
du  côté  de  différents  systèmes  organiques.  Comment  se  fait-il  que  cette 
modification  générale  de  l’ensemble  de  la  constitution  ne  s’exprime  que 
sur  un  point  du  corps  quelquefois  très-circonscrit  ?  C’est  que  ces  manifes¬ 
tations  morbides  sont  subordonnées  à  une  perversion  nerveuse  ,  à  la 
flaxion.  La  cause  spécifique  qui  engendre  la  diathèse,  avant  d’agir  sur  les 
liquides  et  les  solides  ,  porte  un  trouble  profond  sur  le  système  des 
forces ,  dérange  l’ordre  de  leurs  mouvements  et  de  leur  distribution  , 
dirige  les  liquides  vers  une  partie  déterminée  ,  trouble  dans  cette  partie  les 
actes  circulatoires  ,  sécrétoires  et  nutritifs  ,  et  produit  enfin  l’altération 
organique  ,  qui  est  la  manifestation  phénoménale  delà  diathèse. 

Il  n’entre  pas  dans  notre  sujet  de  passer  en  revue  les  causes  qui  donnent 
naissance  à  ces  affections  spécifiques ,  ni  de  décrire  la  physionomie  symp¬ 
tomatique  qui  les  caractérise  ;  il  me  suffit  d’avoir  signalé  le  rôle  que  joue 
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la  fluxion  dans  la  constitution  de  leur  actes  morbides.  Ces  fluxions  diathé- 
siques  affectent  en  général  une  marche  lente  et  chronique  j  et  se  repro¬ 
duisent  avec  beaucoup  de  ténacité  ;  il  arrive  quelquefois  que  ces  mou¬ 
vements  fluxionnaires  cessent  pendant  un  certain  temps  ;  il  n’est  pas  rare 
de  voir  disparaître  alors  les  symptômes  qu’elles  tenaient  sous  leur  dé¬ 
pendance  ;  mais  elle  ont  une  grande  tendance  à  se  reproduire  tant  que 
la  cause  spécifique  qui  la  suscite  n’a  pas  été  neutralisée  ;  il  peut  même  se 
faire  que  ,  sous  l’influence  de  l’habitude  j  la  fluxion  continue  de  se  faire 
et  d’entretenir  la  manifestation  symptomatique  ,  même  alors  que  la  ma¬ 
ladie  diathésique  qui  lui  avait  donné  naissance  ,  a  été  parfaitement 
guérie.  Baumes,  dans  son  traité  des  maladies  vénériennes  ,  cite  plusieurs 
observations  de  syphilides  exclusivement  entretenues  par  des  mouvements 
fluxionnaires  habituels  et  qui  résistaient  à  tous  les  traitements  spécifiques. 
L’opium  seul  ,  en  portant  son  action  sur  les  forces  nerveuses  perverties 
et  en  régularisant  leur  distribution  ,  a  pu  rompre  cette  habitude  fluxion- 
naire  ,  et  l’on  a  vu  alors  disparaître  l’éruption  cutanée  qui  n’en  était  que 
l’effet. 

Il  résulte  de  ce  qui  précède  que  la  classification  la  plus  médicale  et 
par  conséquent  la  plus  naturelle  des  fluxions  ,  est  celle  qui  les  distribue 
d’après  la  nature  de  l’affection  générale  qui  les  tient  sous  sa  dépendance. 
Cette  division  fournit  des  inductions  thérapeutiques  fécondes  et  offre  un 
intérêt  véritablement  pratique. 

La  pathologie  générale  étudie  l’état  fluxionnaire  d’une  manière  abs¬ 
traite  indépendamment  des  causes  pathologiques  qui  le  produisent  ,  et  de 
la  matière  morbifique  mise  en  mouvement ,  et  de  la  sorte  elle  s’élève  à  la 
notion  la  plus  générale  et  la  plus  synthétique  de  cet  élément  pathologique. 
_A  ce  point  de  vue  ^  les  mouvements  fluxionnaires  peuvent  être  divisés  en 
deux  grandes  classes  ;  1°  dans  la  première  se  rangent  les  fluxions  géné¬ 
rales  ;  ce  sont  celles  qui  n’ont  pas  de  point  de  départ  bien  déterminé  , 
mais  qui  résultent  d’une  modification  générale  de  l’ensemble  de  la  cons¬ 
titution,  sous  l’influence  de  laquelle  se  produisent  des  appareils  synergiques 
qui  portent  les  mouvements  sur  un  ou  plusieurs  points  du  système  vivant  ; 
2°  la  seconde  classe  comprend  les  fluxions  locales  ;  celles-ci  peuvent  être 
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subdivisées  en  deux  genres  :  A.  les  fluxions  du  premier  genre  sont  dé¬ 
terminées  par  une  modification  pathologique  de  l’organe  qui  est  l’abou¬ 
tissant  des  mouvements  fluxionnaires  ,  modification  qui  joue  le  rôle  de 
cause  attractive  ou  provocatrice  ;  nous  les  désignerons  sous  le  nom  de 
fluxions  par  cause  directe.  B.  Dans  la  seconde  catégorie  nous  rangeons 
les  mouvements  fluxionnaires,  dont  le  point  de  départe!  le  point  d’arrivée 
sont  parfaitement  déterminés  ;  ici  la  fluxion  ne  peut  être  rattachée  ni  à 
une  modification  pathologique  de  l’ensemble  de  l’organisme  ,  comme  dans 
la  fluxion  générale  ^  ni  à  la  souffrance  de  l’organe  qui  attire  les  mou¬ 
vements  comme  dans  la  fluxion  directe  ,  mais  bien  à  l’influence  sympa¬ 
thique  qu'une  partie  du  corps  malade  exerce  sur  un  organe  plus  ou  moins 
éloigné.  Avant  d’exposer  la  théorie  de  ces  divers  états  fluxionnaires ,  il 
est  convenable  ,  je  crois  ,  d’offrir  quelques  considérations  générales  sur 
les  différentes  conditions  individuelles  ou  acquises  qui  peuvent  prédis¬ 
poser  l’organisme  à  recevoir  leur  influence. 


h 
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L’état  des  forces  nerveuses  dans  les  différents  âges  imprime  aux  mou¬ 
vements  fluxionnaires  des  tendances  et  des  directions  diverses.  Dans  l’en¬ 
fance ,  la  prédominance  des  forces  nutritives  et  l’exaltation  de  la  sensi¬ 
bilité  introduisent  une  grande  mobilité  dans  tous  les  actes  de  la  vie  ;  les 
forces  toniques  n’ont  aucune  fixité  ,  elles  obéissent  vivement  à  toutes  les 
impressions  qui  excitent  d’une  manière  exagérée  la  sensibilité  exquise  de 
cet  âge  ;  l’état  d’expansion  domine  et  les  mouvements  toniques  affectent 
une  grande  tendance  à  se  porter  du  côté  de  la  tête  ;  aussi  l’enfance  est 
très-sujette  aux  maladies  spasmodiques  et  convulsives  ,  aux  affections 
cérébrales;  le  cerveau  répond  vivement  aux  irradiations  sympathiques  que 
lui  envoient  les  autres  viscères  ,  il  s’affecte  de  préférence  à  l’occasion  des 
maladies  du  système  digestif ,  qui  sont  si  fréquentes  à  cette  période  de 
l’existence. 

La  puberté,  en  établissant  un  nouveau  centre  de  vie  dont  l’influence 
s’irradie  sur  l’économie  tout  entière  ,  corrige  cette  habitude  vicieuse  des 
forces  nerveuses ,  leur  imprime  plus  de  stabilité  et  modère  la  tendance  des 
mouvements  à  se  porter  vers  la  circonférence  et  vers  les  parties  su¬ 
périeures.  La  force  de  condensation,  comme  ditGrimaud,  entre  en  action 
et  commence  à  dominer  d’une  manière  sensible  sur  la  force  expansive. 
C’est  à  l’adolescence  que  s’établit  la  diathèse  phlogistique  ;  la  force  plas¬ 
tique  acquiert  plus  d’énergie  ,  la  vie  du  sang  s’exalte ,  ce  liquide  nour¬ 
ricier  acquiert  une  constitution  plus  riche  et  circule  avec  plus  d’activité  : 

«  cùmvenere  uti ,  aut  hircere  incipiunt ,  sanguinem  fundunt  (  1).  » 

Le  travail  de  la  puberté,  en  augmentant  le  ton  de  toutes  les  parties  du 
corps ,  corrige  la  diathèse  pituiteuse  qui  prédominait  pendant  Lenfance, 
et  amène  la  crise  naturelle  de  toutes  les  maladies  de  cet  âge.  L’action  du 
système  sanguin  artériel  remplace  celle  du  système  cellulaire  et  glanduleux; 


(1)  Hipp.,  Epid.  Yl,  sect.  HL 
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la  poitrine  que  Ton  peut  considérer  comme  le  foyer  du  système  sanguin  , 
devient  l’aboutissant  de  tous  les  mouvements  fluxionnaires  ,  et  alors  l’on 
voit  survenir  des  angines,  des  catarrhes,  des  pneumonies,  des  hémoptysies, 
des  phthisies  pulmonaires  ,  etc.  «  La  poitrine  ,  dit  Grimaud  ,  peut  être 
regardée  comme  le  centre  du  système  artériel  ;  les  organes  de  la  géné¬ 
ration  doivent  être  regardés  comme  de  puissants  excitants  des  forces  de 
ce  système  ,  non  pas  qu’ils  agissent  d’une  manière  mécanique ,  mais  par 
une  irradiation  vitale ,  spécifique,  dont  le  comment  nous  échappera 
toujours  et  que  nous  ne  pouvons  étudier  que  dans  ses  effets  »  (1). 

Dans  l’âge  viril,  le  système  des  forces  a  acquis  tout  son  développement 
et  toute  sa  stabilité  d'énergie  ,  mais  l’activité  de  la  faculté  sensitive 
diminue  ,  l’organe  externe  perd  la  mollesse  et  l’impressionnabilité  qu’il 
offrait  dans  les  premiers  âges  ,  les  forces  dirigent  leur  activité  du  côté  du 
centre  épigastrique  et  du  système  delà  veine-porte ,  et  l'on  voit  alors  la 
diathèse  bilieuse  établir  sa  prédominance.  Chez  les  vieillards ,  le  système 
dynamique  perd  sa  vigueur  et  se  dégrade  ;  les  mouvements  s’exécutent 
avec  lenteur  et  se  concentrent  vers  les  parties  inférieures ,  spécialement 
du  côté  des  organes  contenus  dans  le  bassin. 

La  constitution  de  la  femme  se  rapproche  de  celle  de  l’enfance.  L’état 
de  mollesse  de  l’organe  cellulaire  ,  la  laxité  de  tous  les  tissus ,  la  prédo¬ 
minance  des  forces  sensitives  rendent  les  mouvements  vifs  et  prompts  , 
permettent  des  oscillations  plus  libres  et  plus  nombreuses,  et  dirigent  les 
forces  alternativement  de  dedans  en  dehors  et  de  dehors  en  dedans  ;  de  là 
résulte  la  fréquence  des  affections  spasmodiques  chez  la  femme  et  le  rôle 
important  que  joue  la  fluxion  dans  la  constitution  de  toutes  les  maladies 
qui  affectent  ce  sexe.  De  plus  la  fonction  menstruelle ,  en  établissant  du 
côté  de  la  matrice  un  centre  d'action  et  un  foyer  de  sensibilité  ,  exerce  une 
influence  puissante  sur  l’ensemble  de  l’économie  ,  établit  de  nouvelles 
synergies,  envoie  des  irradiations  sympathiques  vers  les  différents  organes, 
et  imprime  à  la  masse  humorale  une  impulsion  et  une  direction  nouvelles. 
Nous  verrons  plus  loin  la  part  importante  que  prend  la  fluxion  dans  toutes 
les  maladies  qui  tiennent  à  un  dérangement  de  cette  fonction. 


(1)  Cours  de  fièvres,  t.  IV  ,  p.  214. 
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Le  tempérament  sanguin,  en  augmentant  la  vigueur  et  l’énergie  del’or- 
anisation  tout  entière ,  en  donnant  à  la  masse  sanguine  une  plasticité 
plus  grande,  et  en  communiquant  aux  mouvements  circulatoires  une  plus 
grande  activité  ^  dispose  l’économie  aux  fluxions  inflammatoire  et  hé¬ 
morragique  et  dirige  les  mouvements  du  côté  de  la  poitrine  qui ,  comme 
nous  l’avons  déjà  vu  ,  est  le  centre  du  système  sanguin  artériel.  Chez  les 
bilieux  l’état  de  concentration  prédomine  ,  les  forces  dirigent  leur  action 
du  côté  de  l’organe  hépatique  et  du  système  veineux  abdominal. 

Les  individus  doués  d’un  tempérament  pituiteux  ont  la  fibre  molle  et  le 
tissu  cellulaire  abreuvé  de  sucs  lymphatiques  ;  le  système  dynamique  ne 
jouit  chez  eux  que  de  fort  peu  d’énergie,  les  mouvements  sont  mobiles  et 
vaguent  en  sens  divers,  mais  de  préférence  du  côté  de  la  peau  et  des  mem¬ 
branes  muqueuses;  aussi  ce  défaut  de  stabilité  d’énergie  ,  cette  distri¬ 
bution  irrégulière,  cette  sorte  d’oscillation  de  l’action  vitale  ,  les  prédis¬ 
pose  éminemment  aux  fluxions  catarrhales  pituiteuses. 

Le  tempérament  nerveux  se  caractérise  par  une  exagération  de  la  sen¬ 
sibilité  ou  plutôt  par  un  défaut  d’équilibre  entre  les  forces  motrices  et  les 
forces  sensitives.  Cette  manière  d’être  vicieuse  du  système  vivant  introduit 
une  mobilité  très-grande  dans  tous  les  actes  de  la  vie  ,  et  établit  la  prédo¬ 
minance  de  l’élément  fluxionnaire  dans  les  mal  adies  des  individus  qni  sont 
doués  de  ce  tempérament;  enfin,  il  existe  des  personnes  qui,  indépendam¬ 
ment  du  tempérament  qui  leur  est  propre,  offrent  une  prédisposition  singu¬ 
lière  aux  fluxions.  Cette  sorte  d’idiosyncrasie  qu’on  ne  peut  expliquer  par 
aucune  disposition  physiologique  de  l’économie  ,  mérite  d’être  signalée  ; 
quelques  anciens  médecins  la  désignaient  sous  le  nom  de  tempérament 
fluxionnaire. 

Le  principe  intellectuel  et  moral  exerce  sur  Iecorps  vivant  la  plusgrande 
influence  ;  les  diverses  affections  qu’il  éprouve  impriment  au  système  or¬ 
ganique  des  modifications  qui  peuvent  être  heureuses  ou  funestes  ,  selon 
qu’elles  produisent  la  concentration  ou  l’expansion  des  forces.  Les  sen¬ 
sations  perçues  par  le  moi  ,  soit  qu’elles  résultent  de  l’impression  des 
objets  extérieurs,  soit  qu’elles  proviennent  de  lear  activité  propre  ,  se 
résument  en  dernière  analyse  dans  le  plaisir  et  la  douleur  ,  selon  que  la 
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sensation  est  agréable  ou  pénible.  Dans  les  sensations  de  plaisir  ,  la  sen¬ 
sibilité  semble  jouir  d’une  force  expansive  ,  qui  de  ses  principaux  foyers 
s’irradie  sur  tous  les  points  du  corps  et  établit  des  courants  d’humeurs 
qui  se  dirigent  vers  la  circonférence.  Dans  les  sensations  douloureuses  au 
contraire  ,  la  force  sensitive  revient  ,  pour  ainsi  dire  ,  sur  elle-même  et 
concentre  les  mouvements  et  les  humeurs  du  côté  des  organes  internes. 
La  sensibilité  ne  doit  pas  être  considérée  comme  une  faculté  purement 
passive  ;  ainsi  que  l’a  démontré  Van-Helmont,  elle  jouit  d'une  activité 
propre  ,  et  possède  un  véritable  principe  d’action  :  a  Sensus  autem  in 
scholis  passivè  dicitur  fieri j  prout  motus  activé  ;  ego  vero  jam  ostendi 
sensum  à  potestate  ,  sive  primario  antè  sensitivo  ,  fieri  per  actionem , 
quamquam  membra  subjectivè  patiantur  per  objectorum  sensibilium  applica- 
îionem{\). 

Les  passions  qui  se  rattachent  par  un  lien  étroit  à  l’exercice  de  la  faculté 
sensitive,  peuvent  toutes  être  ramenées  à  deux  types  principaux,  l’amour 
et  la  haine.  Lorsque  le  principe  intellectuel  et  moral  se  trouve  sous  l’in¬ 
fluence  d’une  passion  expansive,  l’amour,  la  joie,  l’espérance,  la  volupté, 
il  réagit  énergiquement  sur  l’économie  animale  ,  opère  un  mouvement 
d’expansion  qui  dilate  l’épigastre  ,  pousse  vers  la  périphérie  cutanée  des 
courants  d’humeurs  et  des  irradiations  vitales  ,  accélère  la  circulation  , 
colore  le  visage,  anime  et  épanouit  tous  les  traits  de  la  physionomie  qui 
réflète  l’état  de  bien-être  de  l’âme.  Les  passions  tristes  au  contraire  , 
produisent  un  mouvement  en  sens  opposé  qui ,  abandonnant  l’organe  ex¬ 
térieur  ,  concentre  spasmodiquement  les  forces  du  côté  du  centre  épi¬ 
gastrique,  et  y  suscite  une  sensation  pénible  de  constriction  que  l’on  désigne 
sous  le  nom  de  serrement  de  cœur.  Ce  spasme  épigastrique  réagit  sur 
l’ensemble  de  l’économie  ,  porte  une  perturbation  profonde  dans  l’exercice 
de  toutes  les  fonctions  et  même  peut  déterminer  la  mort. 

Nous  venons  d’étudier  le  rôle  que  jouent  dans  la  production  des  fluxions 
les  différentes  conditions  physiologiques  qui  appartiennent  à  l’individu  , 
l’âge,  le  sexe  ,  le  tempérament  ,  les  idiosyncrasies  ,  l’état  passionnel.  Il 


(1)  De  lithiasi  ,  cap.  IX. 
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nous  reste  maintenant  à  faire  la  part  des  conditions  étiologiques  qui  se 
trouvent  hors  de  lui ,  telles  que  les  saisons  ,  les  climats ,  les  constitutions 
médicales  ,  les  épidémies. 

A  chaque  saison  correspond  un  type  mordide  général  qui  se  caractérise 
par  la  prédominance  de  quelque  humeur  particulière  et  par  la  con¬ 
vergence  des  mouvements  fluxionnaires  du  côté  de  quelque  système  orga¬ 
nique.  Pendant  l’hiver ,  l’impression  du  froid  condense  les  tissus  ,  donne 
à  la  fibre  organique  plus  de  ton  et  plus  d’énergie  ,  augmente  la  plasticité 
du  sang  ,  dirige  les  forces  et  les  humeurs  vers  les  organes  internes  et 
principalement  vers  le  parenchyme  pulmonaire  ;  pendant  cette  saison , 
les  mouvements  fluxionnaires  sont  concentriques  ,  conservent  une  grande 
fixité  ,  mettent  en  mouvement  le  fluide  sanguin  et  produisent  des  con¬ 
gestions  de  nature  inflammatoire. 

L’été  établit  la  prédominance  de  la  diathèse  bilieuse  (1);  le  cours  des 
humeurs  se  porte  du  côté  des  organes  abdominaux  ,  du  côté  du  système 
gastro-hépatique  ;  c’est  la  saison  des  fluxions  bilieuses  ,  des  diarrhées  , 
des  choléras  ,  des  dysenteries  ,  des  gastro-entérites ,  des  hépatites,  etc.... 

Au  printemps.,  les  maladies  ont  une  tendance  éminemment  fluxionnaire  ; 
le  système  des  forces  engourdi,  pour  ainsi  dire  ,  parle  froid  de  l’hiver,  se 
réveille,  active  toutes  les  circulations  ,  met  en  mouvement  la  masse 
humorale  et  l’agite  en  sens  divers.  Les  variations  de  température  qui 
sont  si  commnnes  à  cette  époque  de  l’année  ,  introduisent  une  grande 
mobilité  dans  tous  les  actes  morbides ,  établissent  la  prédominance  de 
l’elément  fluxionnaire  ,  et  impriment  à  toutes  les  maladies  de  cette  saison 
un  caractère  rhumatique;  les  déterminations  morbides  ne  font  qu'effleurer 
les  tissus  et  se  balancent  par  des  oscillations  alternatives,  tantôt  de  dehors 
en  dedans,  tantôt  du  centre  à  la  périphérie  ;  elles  vaguent  dans  les  différents 
points  de  l’économie  ,  elles  se  fixent  néanmoins  de  préférence  sur  la  sur¬ 
face  cutanée  et  sur  les  membranes  muqueuses.  C’est  alors  que  régnent  les 

affections  catarrhales  ,  les  rhumatismes ,  les  fièvres  éruptives  ,  etc . 

M.  le  professeur  Caizergues  a  parfaitement  constaté  dans  ces  maladies 


(1)  Æstateet  automnofervetbilis.  Hipp. 
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l’existence  d’un  élément  nerveux  ,  qui  peut  devenir  prédominant  et  jus¬ 
tifie  le  nom  d’affections  nerveuses  ou  rhumatiques  ,  sous  lequel  certains 
auteurs  les  ont  désignées. 

En  automne  ,  l’état  catarrhal  constitue  aussi  le  fond  des  maladies  ;  cette 
saison  est  caractérisée  par  des  alternatives  continuelles  de  chaleur  et  de 
froid.,  de  sécheresse  et  d’humidité;  la  prédominance  de  la  constitution  hu¬ 
mide  donne  alors  à  l’état  catarrhal  une  forme  muqueuse  ou  pituiteuse.  Au 
printemps ,  l’influence  de  l’hiver  qui  se  faisait  encore  sentir  mêlait  à 
l’affection  catarrhale  une  complication  inflammatoire ,  activait  la  réaction 
fébrile,  abrégeait  le  spasme,  précipitait  les  crises  par  des  sueurs  copieuses 
ou  d’abondantes  hémorrhagies  ;  en  automne  au  contraire  ,  l’action  persis¬ 
tante  de  l’été  altère  profondément  les  forces,  rend  plus  opiniâtre  le  spasme 
initial  de  l’affection  catarrhale ,  embarrasse  la  réaction  fébrile  ,  ralentit 
tous  les  mouvements ,  donne  un  caractère  insidieux ,  une  apparence 
ataxique  à  tous  les  symptômes ,  rend  les  crises  imparfaites  et  amène 
souvent  des  terminaisons  funestes.  C’est  la  saison  des  maladies  malignes 
ou  typhoïdes  ;  tous  les  organes  de  l’économie  peuvent  devenir  le  terme  des 
fluxions  pituiteuses  de  l’automne  ,  mais  elles  se  concentrent  de  préférence 
sur  le  système  nerveux  et  sur  les  organes  gastro-hépatiques.  C’est  à  cette 
époque  de  l’année  qu’on  observe  les  fièvres  typhoïdes  ,  les  hémorrhagies 
passives  qui  affectent  les  individus  d’un  tempérament  mou  et  cachectique, 
les  éruptions  cutanées  anormales,  les  fièvres  intermittentes  quartes ,  les 
dysenteries  putrides,  les  fausses  pneumonies  ,  etc. 

Les  climats  exercent  sur  l’économie  une  action  analogue  à  celle  des 
saisons.  Dans  les  climats  froids  ,  les  fluxions  revêtent  une  nature  inflam¬ 
matoire  :  les  fluxions  bilieuses  prédominent  dans  les  climats  chauds;  enfin 
les  climats  tempérés ,  ceux  surtout  dans  lesquels  régnent  des  variations 
brusques  de  température,  sont  très  exposés  aux  affections  catarrhales  et 
rhumatiques. 
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Nous  avons  établi  plus  haut  que,  au  point  de  vue  de  la  pathologie 
générale.,  on  pouvait  diviser  les  fluxions  en  trois  grandes  classes  ;  1°  en 
fluxions  directes  ,  2°  fluxions  réfléchies  ,  8°  fluxions  générales.  Nous 
allons,  dans  les  considérations  qui  suivent,  nous  efforcer  de  légitimer  cette 
proposition  ,  en  établissant  la  théorie  de  ces  différents  états  fluxionnaires. 

1°  J’appelle  fluxions  directes  ou  par  cause  directe toutes  celles  dans 
lesquelles  l’afflux  des  mouvements  ou  des  humeurs  est  sollicité  par 
une  modification  pathologique  de  l’organe  qui  en  est  le  terme.  Il  n’est  pas 
d’altération  morbide  qui  ne  puisse  jouer  ce  rôle  de  cause  provocatrice  ^ 
néanmoins  pour  introduire  un  certain  ordre  dans  la  distribution  de  mon 
sujet,  je  crois  convenable  de  les  rattacher  à  trois  chefs  principaux,  savoir: 
A*  l’irritation  ,  B.  le  spasme,  C.  l’atonie. 

A.  L’action  des  agents  irritants  est  une  cause  très  puissante  sur  la 
production  de  la  fluxion  ;  Hippocrate  avait  déjà  consacré  cette  vérité 
clinique  dans  son  aphorisme  :  ubi  stimulus ,  ibi  fluxus.  L’irritation,  d’après 
Van-Helmont ,  représente  une  espèce  d’épine  métaphysique  qui  crée  dans 
les  parties  qui  en  sont  le  siège,  un  centre  d’attraction  vers  lequel  affluent 
les  mouvements  et  les  humeurs.  Cette  modification  morbide  appelle  surtout 
l’afflux  du  fluide  sanguin  et  préside  à  la  formation  d’un  grand  nombre  de 
maladies  inflammatoires  et  hémorrhagiques.  C’est  à  l’irritation  produite 
par  des  causes  traumatiques  qu’est  subordonnée  la  fluxion  sanguine 
et  l’épanchement  de  sucs  plastiques  qui  fournissent  les  éléments 
du  travail  réparateur.  Chez  certains  individus  lymphatiques,  tfaibles, 
débilités,  cet  élément  morbide  détermine  l’épanchement  de  liquides  séreux 
et  pituiteux ^  dans  certaines  hydropisies,  certaines  diarrhées,  certains 
catarrhes  pulmonaires.  L’irritation  peut  devenir  cause  occasion¬ 
nelle  dans  la  production  et  surtout  dans  la  manifestation  des  affections 
diathésiques  ;  on  voit  quelquefois  une  éruption  dartreuse  ,  le  cancer  ,  les 
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tubercules  pulmonaires  survenir  dans  des  parties  qui  ont  été  exposées  à 
Faction  des  causes  irritantes;  ici,  indépendamment  de  la  cause  locale,  nous 
sommes  obligé  d’admettre  une  modification  générale  de  l’ensemble  de  la 
constitution  qui  tient  la  manifestation  morbide  sous  sa  dépendance. 
L’école  physiologique  avait  singulièrement  exagéré  la  part  que  peut 
prendre  l’irritation  dans  la  formation  de  l’état  fluxiounaire  ou  plutôt  elle 
lui  avait  rattaché  toutes  les  maladies  ;  nous  ne  nous  arrêterons  pas  à 
signaler  le  vice  et  les  dangers  d’une  pareille  doctrine;  cependant  une  con¬ 
sidération  clinique  d’une  très  haute  importance  doit  trouver  ici  sa  place. 
En  médecine  l’action  des  causes  est  essentiellement  contingente;  on  ne  peut 
établir  aucun  rapport  nécessaire ,  aucune  corrélation  proportionnelle  entre 
la  cause  et  l’effet  produit.  Un  agent  irritant  de  la  plus  grande  énergie 
peut  trouver  l’organe  sur  lequel  il  s’exerce  ,  complètement  insensible  à 
son  action  ,  tandis  que  dans  d’autres  circonstances  ,  l’organisme  s’émeut 
à  l’occasion  de  la  provocation  la  plus  légère.  Nous  sommes  obligé,  pour 
donner  une  explication  raisonnable  de  la  fluxion  directe  ,  d’admettre  in¬ 
dépendamment  de  la  cause  irritante  une  prédisposition  particulière  de 
l’économie  qui  la  rend  apte  à  répondre  à  celte  provocation.  La  disposition 
pathologique  que  l’on  connaît  sous  le  nom  de  diathèse  hémorrhagique  , 
fournit  une  preuve  bien  puissante  à  l’appui  de  cette  opinion  ;  chez  les 
individus  affectés  de  cette  diathèse  ,  la  cause  la  plus  légère  ,  une  piqûre 
d’épingle,  la  morsure  d’une  sangsue  ,  déterminent  des  hémorrhagies  très- 
difficiles  à  arrêter.  «  On  ne  peut,  dit  M.  le  professeur  Lordat,  se  dispenser 
d’admettre  une  disposition  hémorrhagique  essentielle  ,  indépendentes 
des  tempéraments  connus  ,  qui  peut  s’associer  avec  tous  ,  coexister  avec 
les  diverses  combinaisons  des  forces  vitales  ,  avec  une  asthénie  profonde 
et  même  avec  Vanémie  ou  manque  de  sang  ,  et  se  transmettre  par  voie 
de  génération  aussi  bien  que  les  autres  tempéraments.»  Bien  plus,  les 
mouvements  fluxionnaires  ,  subordonnés  à  l’irritation  ,  peuvent  être 
intermittents  ,  ne  se  manifester  qu’à  diverses  reprises  ,  tandis  que  la 
cause  irritante  qui  les  entretient  reste  fixée  dans  les  organes  d’uue  ma¬ 
nière  permanente.  Dans  les  hémoptysies  subordonnées  à  la  présence  des 
tubercules  dans  le  poumon  ,  la  fluxion  sanguine  ne  se  reproduit  qu’à  des 

4 


—  26  — 

intervalles  plus  ou  moins  éloignés.  Dans  l’épilepsie  produite  par  une  ir 
ritation  du  cerveau  ,  par  la  présence  d’un  corps  étranger  ,  d’une  esquille  » 
d'une  masse  cancéreuse ,  les  attaques  ne  reviennent  que  d’une  manière 
intermittente.  Pour  expliquer  ce  phénomène  ,  il  faut  indépendament  de  la 
cause  d’riritation  qui  siège  dans  la  poitrine  ou  dans  le  cerveau  ,  il  faut 
admettre  une  modification  des  forces,  un  appareil  de  mouvements  toniques 
tendus  vers  ces  organes  et  produisant  l’hémoptysie  ou  l’attaque  d’épi- 
iepsie . 

B.  La  fluxion  peut  être  provoquée  par  un  état  pathologique  des  or¬ 
ganes  diamétralement  opposé  à  l’irritation  ,  par  l’atonie  ,  par  cette  dis¬ 
position  que  Barthez  désignait  sous  le  nom  d'iufirmilé  relative.  «Siquœ 
pars  ante  morbum  laboraveril  j  ibi  sedes  erit  »  ,  dit  Hippocrate.  Le  même 
fait  a  été  exprimé  par  Galien  dans  les  termes  suivants  :  «  Confluant 
autem ,  ac  fugantur  superflua  à  forlioribus  semper  ad  imbecilliores  parti - 
culas  »  (1  j. 

Cet  état  d’atonie  peut  être  originel  ou  acquis;  il  peut  être  produit  par  un 
exercice  forcé  ou  irréguliers  des  fonctions  de  l'organe  ;  d’après  Barthez  > 
les  hommes  qui,  dans  leur  jeunesse  ont  fait  des  excès  vénériens  ,  sont 
disposés  à  avoir  dans  leur  vieillesse  des  engorgements  testiculaires , 
produits  par  la  disposition  de  l’humeur  goutteuse.  L’abus  des  travaux 
intellectuels  prédispose  les  gens  de  lettres  aux  affections  cérébrales  ;  cet 
état  organique  peut  être  engendré  par  des  maladies  antérieures  ,  par 
des  pertes  sanguines  abondantes  ,  par  des  excrétions  immodérées. 

«  L’infirmité  relative  d’un  viscère  est  aggravée  par  toutes  les  causes  d'un 
affaiblissement  général  du  système  dont  le  viscère  doit  ressentir  particu¬ 
lièrement  les  effets,  comme  sont  des  hémorragies  et  autres  évacuations, 
des  passions  tristes ,  fortes  et  durables  ,  des  remèdes  évacuants  ou 
autres  très-actifs  qui  causent  une  chute  soudaine  des  forces  »  (2j. 

Cet  état  d’atonie  des  organes  diminue  leur  ton  et  leur  vitalité,  relâche 
les  tissus  et  les  rend  moins  aptes  à  repousser  l’afflux  des  humeurs  et 


(1)  Denat.  facult.  ,  lib.  III, 

(2)  Barthez  ,  Mal.  goutt. ,  tom.  II ,  p,  170. 


Faction  des  causes  pathologiques  ;  cette  aptitude  qu’ont  les  organes 
affaiblis  à  devenir  l’aboutissant  du  mouvement  fluxionnaire  ,  donne  un 
démenti  formel  à  la  doctrine  physiologique  qui  rattachait  cet  état 
morbide  à  l’irritation  d’une  manière  exclusive.  Dans  certaines  maladies  j 
la  fluxion  est  provoquée  par  un  état  pathologique  complexe  combiné  d’ir¬ 
ritation  et  de  faiblesse.  Il  en  est  ainsi  dans  certaines  diarrhées  et  dans 
certains  catarrhes  pulmonaires  chroniques  ;  ce  genre  de  complication 
est  souvent  d’un  diagnostic  très-obscur  ,  et  présente  au  praticien  un 
problème  très-difficile  à  résoudre. 

C.  La  fluxion  peut  être  subordonnée  à  l’état  de  spasme  ou  d’excitation 

»  ^ 

nerveuse  d’nu  organe.  Nous  avons  déjà  insisté  pour  démontrer  l’influence 
puissante  que  les  forces  sensitives  exercent  sur  les  forces  motrices.  Cette 
théorie  physiologique  trouve  en  pathologie  et  en  thérapeutique  des  ap¬ 
plications  très-heureuses.  Lorsque  la  sensibilité  d’une  partie  du  système 
vivant  est  suscitée  ou  pervertie  ,  elle  détermine  une  espèce  d’orgasme  qui 
attire  fortement  les  humeurs  et  crée  dans  cette  région  un  foyer  fluxion¬ 
naire.  Hippocrate  ,  pour  expliquer  la  formation  des  pleurésies,  admettait 
un  mouvement  de  contraction  spasmodique  dans  les  tissus  et  dans  les 
vaisseaux  voisins  de  la  poitrine  :  tùm  caro  quœ  est  in  latere,  tùmvenœ  con - 
trahuntur  ac  convelluntur . . . .  C’est  cet  état  d’orgasme  qui  produisait 
l’afflux  des  liquides  et  la  congestion.  Per  caliditatem  trahit  ad  se  ipsum  à 
\icinis  venis  et  carnibus  pituitam  ac  bilem  (  1  ) . 

Sarcone  a  admirablement  décrit  un  état  éminemment  nerveux  du  poumon, 
qui  s’annonçait  par  des  douleurs  exquises  et  formait  le  point  de  départ 
d’une  véritable  fluxion  dn  poitrine.  «  11  y  a  une  classe  de  maladies  de 
poitrine  dans  laquelle  toute  l’action  principale  est  représentée  par  la 
douleur  :  celle-ci  est  la  cause  et  non  le  produit  de  l’inflammation.  ©  Cet 
état’imminent  d’inflammation  est  subordonné  à  l’influence  nerveuse  qui 
précède  souvent  les  affections  humorales  et  réclame  l’usage  de  l’opium. 

«  Quarè  médicamenta  slupefacienlia  distillationes  miraculo  quodam  sistant , 
et  ex  toto  interdùm  arcent »  (2). 


(1)  De  morbis  ,  lib.  I ,  n°  4L 

(2)  Martianus. 


28  — 


Uu  spasme  nerveux  fixé  sur  une  articulation  est  quelquefois  le  premier 
acte  constitutif  du  rhumatisme  ;  la  fluxion  humorale  lui  est  alors  com- 
v  plètement  subordonnées  ;  Quippè  dolor  ad  inflammationis  locum  sanguinem 
trahit  (1). 

Dans  les  fièvres  intermittentes  pernicieuses,  les  concentrations  nerveuses 
ou  humorales  qui  donnent  à  ces  maladies  une  si  grande  gravité  ,  se  rat¬ 
tachent  quelquefois  à  un  état  purement  spasmodique  de  l’organe  qui  en 
est  le  terme. 

De  ce  qui  précède  il  résulte  que  les  fluxions  directes  peuvent  être  le 
produit  de  l’irritation,  du  spasme  ou  de  l'atonie.  Quelleque  soit  leur  cause 
provocatrice,  elles  offrent  quelques  caractères  d'analogie  ,  qui  nous  ont 
permis  de  les  réunir  sous  le  même  chef.  Elles  supposent  dans  l’organe 
qui  en  est  le  terme  ,  une  modification  pathologique  qui  agit  comme 
puissance  attractive  ;  en  second  lieu,  leur  point  de  départ  est  indéterminé  ; 
ce  caractère  les  différencie  d’une  manière  bien  tranchée  des  fluxions  du 
second  genre  ou  fluxions  réfléchies,  dans  lesquelles,  le  point  de  départ  est 
bien  connu.  On  ne  doit  pas  les  confondre  non  plus  avec  les  fluxions  géné¬ 
rales;  dans  celles-ci,  la  direction  des  mouvements  fluxionnaires  peut  bien 
être  influencée  par  la  modification  pathologique  d’nn  organe,  mais  cette 
condition  n’est  pas  nécessaire  et  quand  elle  existe  ,  elle  ne  joue  qu’un 
rôle  très-secondaire.  Dans  la  fluxion  directe,  la  sphère  d’attraction  est  li¬ 
mitée  ,  locale  ,  tandis  que  les  fluxions  générales  sont  suscitées  par  un 
effort  synergique  de  l’ensemble  du  système  vivant.  Du  reste,  ces  caractères 
différentiels  seront  mis  en  évidence  par  les  considérations  qui  suivent  : 

2°  Lorsque  la  fluxion  prend  son  point  de  départ  sur  un  organe  déjà  en 
souffrance  ,  et  de  là  se  porte  sur  un  point  du  corps  plus  ou  moins  éloigné 
du  lieu  affecté  ,  elle  mérite  le  nom  de  fluxion  réfléchie.  Ici  l’acte  fluxion- 
naire  a  un  point  de  départ  et  un  point  d’arrivée  bien  déterminés ,  un  pars 
mandans  et  un  pars  recipiens.  Les  liens  de  correspondance  réciproque  , 
les  rapports  sympathiques  qui  unissent  entre  elles  d’une  manière  intime 


(1)  Galen.,  De  sangninis  mission «  ,  eap.  VIII, 
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toutes  les  parties  du  corps  à  l’état  de  santé  et  de  maladie,  se  rattachent 
à  la  grande  loi  d’unité  vitale  que  nous  avons  développée  dans  la 
première  partie  de  ce  travail ,  au  consensus  qui  établit  entre  toutes  les 
fonctions  une  dépendance  ,  un  enchaînement ,  une  harmonie  admirables 
et  les  rend  solidaires  des  lésions  souffertes  par  l’une  d'elles.  Il  est  rare 
qu'un  organe  important  devienne  le  siège  d’un  mouvement  fluxionnaire, 
sans  qu’il  ne  réfléchisse  sur  quelque  autre  partie  de  l’économie  des  irra¬ 
diations  dynamiques.  La  direction  que  suivent  les  mouvements  fluxion- 
naires  est  subordonnée  ordinairement  à  la  loi  des  sympathies  :  <*  Les  forces 
sensitives  et  motrices  du  principe  vital  qui  agissent  dans  toutes  les 
parties  du  corps  ,  ont  entre  elles  cette  liaison  universelle  qui  forme  l’unité 
du  corps  vivant  ,  et  de  plus  ,  elles  ont  dans  les  divers  organes  des  com¬ 
munications  particulières  et  plus  fortes  ,  qui  constituent  les  sympathies  de 
ces  organes  »  (1). 

Ces  rapports  sympathiques  sont  indépendants  de  toute  influence  méca¬ 
nique  et  de  toute  corrélation  anatomique,  et  ne  peuvent  être  constatés  que 
par  l’observation  :  pour  qu’on  puisse  rattacher  une  fluxion  à  la  sympathie 
de  deux  organes  ,  il  faut  qu’on  ne  puisse  rattacher  à  aucune  cause  de  ce 
genre  ,  le  changement  de  direction  des  forces  qui  se  portent  d’un  de  ces 
organes  sur  l’autre.  Les  anciens  considéraient  certains  systèmes  organiques 
comme  des  foyers  de  vitalité  ,  c’est  sur  eux  en  effet ,  que  se  concentre 
de  préférence  l’action  des  forces  ,  c’est  sur  eux  que  prennent  leur  point 
d’appui  les  diverses  irradiations  fluxionnaires  que  l’on  voit  se  porter  sur 
les  différents  points  du  système  vivant.  La  région  épigastrique  que  les 
anciens  regardaient  comme  le  siège  du  sens  vital  intérieur  ,  est  un  de  ces 
principaux  centres  de  vie.  Il  reçoit  l’influence  de  toutes  les  sensations 
internes  et  dirige  les  mouvements  qui  agitent  toutes  les  parties  du  corps. 
Hippocrate  a  parfaitement  exprimé  le  rôle  puissant  que  joue  le  centre 
phrénique  :  «  Ventriculus  omnibus  dat  et  ab  omnibus  accipit  (2). 

Le  spasme  de  l’estomac  se  présente  au  début  de  presque  toutes  les 


(1)  Barthez  ,  Nou.  élém.  delà  sc.  de  l’hom. ,  1«  édit.  , p.  142. 

(2)  Dediœta ,  vers.  136. 
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maladies  :  dans  la  période  de  concentration  des  fièvres  intermittentes  , 
il  s’exprime  par  une  sensation  de  constriction  épigastrique  et  par  des  vo¬ 
missements.  Dans  les  fièvres  éruptives  et  surtout  dans  la  variole  ,  l’effort 
expansif  semble  prendre  son  point  de  départ  sur  l’épigastre  pour  se  porter 
de  là  vers  la  périphérie  cutanée.  L’état  pathologique  des  organes  épigas¬ 
triques  ,  quelle  que  soit  sa  nature,  qu’il  dépende  d’une  irritation  inflam¬ 
matoire  ,  d  une  excitation  nerveuse  ,  d’une  embarras  saburral  ,  de  la  pré¬ 
sence  des  vers ,  d’une  lésion  organique,  peut  revêtir  l’apparence  de 
presque  toutes  les  maladies,  en  portant  son  action  sympathique  sur  différents 
organes.  On  sait  quelle  sympathie  étroite  unit  l’estomac  aux  viseères 
encéphaliques.  Les  faits  arrivent  en  foule  à  l’appui  de  cette  proposition  ;  à 
l’état  physiologique  ,  le  travail  digestif  rend  plusdifficiîes  les  actes  in¬ 
tellectuels  ;  d’un  autre  côté  l’abus  des  travaux  de  l'esprit  exerce  sur  la 
faculté  digestive  uue  influence  fâcheuse.  Combien  de  congestions  cé* 
réhrales  ,  de  raptus  sauguins  ,  d’apoplexies  ,  ne  sont-ils  pas  subor¬ 
donnés  à  un  état  pathologique  de  l’estomac?  La  méningite  s’accompagne 
souvent  de  vomissements  ;  certaines  affections  gastriques  ,  certaines  ma¬ 
ladies  vermineuses,  produisent  le  délire,  le  coma,  des  spasmes  ,  des  mou¬ 
vements  convulsifs,  enfin,  les  symptômes  nerveux  les  plus  divers.  Les 
rapports  de  corrélation  qui  unissent  l’organe  cutané  avec  l’appareil  di¬ 
gestif,  sont  démontrés  par  des  observations  médicales  très-nombreuses. 
Chez  certaines  personnes  délicates ,  l’acte  de  la  digestion  décide  souvent 
l’apparition  subite  du  côté  de  la  surface  cutanée  de  tâches  plus  ou  moins 
étendues  qui  disparaissent  dès  que  ce  travail  est  achevé  ïl  existe  une  tribu 
tout  entière  de  maladies  de  la  peau  qui  ont  leur  origine  dans  une  modi¬ 
fication  pathologique  du  système  digestif  ;  l’éruption  cutanée  n’est  alors 
que  l’ombre  de  l’affection  interne  qui  la  lient  sous  sa  dépendance;  et 
nous  verrons  plus  loin  que  c’est  à  cette  affection  interne  que  le  traitement, 
pour  être  efficace ,  doit  être  directement  adressé.  Les  organes  digestifs 
exercent  aussi  des  réactions  sympathiques  sur  les  viscères  contenus  dans  la 
poitrine.  Grimaud  a  parfaitement  établi  l’existence  de  certaines  hémop¬ 
tysies  qu’il  appelle  abdominales  et  qui  tiennent  à  une  mauvaise  disposition 
des  organes  épigastriques.  Hippocrate  les  avait  déjà  signalées  :  «  Qui 
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spumosum  sanguinem  spuunt  ,  dextrum  hypochondrium  dolentes  ,  de  hepate 
spuunt ,  et  mullipereunt  »  (1). 

Schroëder  divise  les  hémoptysies  abdominales  en  trois  espèces  ;  la 
première  dépend  des  saburres  des  premières  voies  ;  la  seconde  est  liée  à 
une  congestion  du  système  de  la  veine-porte;  la  troisième  est  produite  par 
un  état  nerveux  des  viscères  abdominaux,  de  nature  hypochondriaque  ou 
hystérique.  Nous  pouvons  citer,  comme  exemple  de  cette  corrélation  Sym¬ 
pathique  du  bas-ventre  avec  la  poitrine,  la  toux  gastrique  qui  se  manifeste 
dans  les  maladies  saburrales  de  l’estomac,  et  qu’on  ne  guérit  que  par  l’ad¬ 
ministration  d’un  émétique. 

Chez  la  femme  la  matrice  peut  être  considérée  comme  un  centre 
fluxionnaire  très-actif,  qui  tient  sous  sa  dépendance  tous  les  actes  de  la  vie 
et  exerce  sur  les  autres  parties  du  système  vivant  un  empire  despotique. 
La  matrice  est  liée  par  les  liens  sympathiques  les  plus  étroits  avec  les 
mamelles;  c’est  l’éveil  des  organes  génitaux  qui  provoque  le  développement 
des  seins  à  l’époque  de  la  puberté;  la  grossesse  exerce  sur  eux  une  influence 
analogue.  L’établissement  de  la  sécrétion  laiteuse  est  subordonnée  au 
travail  puerpéral  ;  il  existe  donc  entre  ces  deux  organes  une  corrélation 
intime,  une  sorte  de  balancement  fonctionnel  qui  établit  entre  eux  des  mou¬ 
vements  sympathiques,  des  courants  fluxionnaires  qui  se  portent  alterna¬ 
tivement  de  l’un  à  l’autre  ;  cette  corrélation  est  rendue  encore  plus 
évidente  par  l’état  pathologique.  L’appareil  générateur  est  encore  lié  sympa¬ 
thiquement  avec  les  organes  de  la  voix.  La  révolution  pubère  imprime  au 
larynx  un  développement  rapide  ;  chez  la  femme  l’acte  génital  provoque 
du  côté  de  la  gorge  un  état  d’orgasme  qui  se  manifeste  par  le  gonflement 
spasmodique  du  cou.  Les  anciens  avaient  parfaitement  observé  ce  phéno¬ 
mène  que  Catulle  a  exprimé  avec  beaucoup  d’élegance  ;  c’est  à  une  in¬ 
fluence  analogue  que  l’on  doit  attribuer  l’enflure  du  col  que  présentent  les 
cerfs  au  temps  du  rut.  Dans  les  maladies  hystériques,  la  sensation  de  con- 
triction  spasmodique  qui  étreint  le  larynx,  n’est-elle  pas  produite  par  une 
irradiation  nerveuse  partie  de  l’utérus  ?  Cette  sensation  d’un  corps 


(1)  Coac.  prænot. ,  n°  408. 


étrangers  (Tune  boule  hystérique  qui  s’élève  de  la  région  utérine,  remonte 
le  long  des  plans  abdominaux  et  de  la  poitrine  pour  aller  se  fixer  sur  la 
gorge,  ne  peut  être  convenablement  expliquée  que  par  l’admission  d’un 
mouvement  fluxionnaire  nerveux.  La  matrice  réagit  aussi  du  côté  du 
centre  épigastrique  ;  l’aménorrhée  s’accompagne  de  symptômes  de  gas¬ 
tralgie;  la  grossesse  provoque  des  vomissements,  des  appétits  bizarres  et 
dépravés.  L’action  de  ce  viscère  peut  aussi  se  réfléchir  du  côté  de  la  peau; 
la  suppression  des  règles,  qui  provoque  des  éruptions  de  formes  'diverses, 
en  est  un  exemple. 

Schacher,  cité  par  Grimaud ,  rapporte  l’observation  d’une  femme 
«  atteinte  de  fièvre  catarrhale ,  chez  laquelle  se  développaient  à  plusieurs 
reprises  des  éruptions  de  pourpre  rouge  et  blanc,  qui  ne  se  dissipèrent  que 
par  l’issue  hors  de  la  matrice  de  différentes  môles  et  d’un  sang  noir  et 
corrompu  ;  ainsi  celte  éruption  avait  son  foyer  dans  l’intérieur  même  de 
l’utérus.  Lorsque  la  fonction  menstruelle  subit  quelque  dérangement,  la 
fluxion  sanguine  qui  se  dirige  du  côté  de  la  matrice  trouve  dans  cet  organe 
un  obstacle  qui  l’empêche  d’accomplir  ses  actes  d’une  manière  régulière  , 
elle  se  réfléchit,  se  porte  sur  différentes  parties  du  corps  et  produit  les 
phénomènes  pathologiques  les  plus  variés:  c’est  alors  que  l’on  voit  survenir 
ces  hémorrhagies  supplémentaires  qui  se  font  par  des  voies  insolites  ,  par 
le  nez  ,  le  poumon  ,  l’estomac  ,  les  intestins  ,  l’anus ,  la  conjonctive  ,  les 
oreilles,  l’alvéole  d’une  dent,  le  mamelon,  la  peau,  l’extrémité  d’un  doigt; 
ces  déviations  menstruelles  peuvent  aussi  se  diriger  du  côté  d’organes  im¬ 
portants  et  produire  les  accidents  les  plus  graves,  des  apoplexies  cérébrales 
pulmonaires,  etc....  Les  considérations  générales  que  nous  venons  d’offrir 
sur  les  aménorrhées,  s’appliquent  parfaitement  aux  suppressions  du  flux 
hémorrhoïdal. 

L’organe  cutané  entretient  des  relations  sympathiques  très-nombreuses 
avec  les  organes  situés  à  l’intérieur  du  corps  et  spécialement  avec  le 
système  des  membranes  muqueuses,  qui  affectent  avec  les  téguments  des 
rapports  de  continuité  et  des  analogies  de  structure.  On  voit  souvent  des 
flux  muqueux,  des  catarrhes,  des  diarrhées  produites  par  un  déran¬ 
gement  delà  transpiration  cutanée.  Certaines  membranes  muqueuses  ont 
entre  elles  des  affinités  spéciales.  On  peut  quelquefois  rattacher  à  la  sym- 
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pathie  qui  unit  la  conjonctive  avec  la  muqueuse  urétrale  les  déplacements 
métastatiques  qui  portent  sur  la  muqueuse  oculaire  les  fluxions  blennor- 
rhagiques.  Des  rapports  analogues  s’observent  du  côté  du  système  des 
membranes  séreuses  ;  les  principes  goutteux  et  rhumatismal  se  fixent 
avec  prédilection  sur  ce  système  organique;  les  métastases  rhumatismales 
se  localisent  de  préférence  sur  les  membranes  de  structure  séreuse  ,  et 
spécialement  sur  celles  qui  enveloppent  le  cœur.  Il  en  est  de  même  pour 
les  organes  glanduleux;  on  connaît  la  sympathie  singulière  qui  existe  entre 
les  testicules  et  les  parotides  ;  pendant  l’épidémie-t^ureillons  qui  régna  en 
1848,  dans  les  salles  de  l’hôpital  S^Éloi,  on  a  pu  observer  des  faits 
très-remarquables  de  fluxions  métastatiques,  qui  de  la  région  parotidienne 
se  portaient  sur  l’organe  testiculaire. 

Les  organes  similaires  qui  ont  une  structure  identique,  remplissent  des 
fonctions  semblables  et  sont  placés  symétriquement  sur  les  parties  latérales 
du  corps,  ont  entre  eux  d'étroites  correspondances  sympathiques;  l’inflam¬ 
mation  d’un  œil  se  transporte  souvent  sur  celui  du  côté  opposé  ;  on  a  ob¬ 
servé  des  cas  nombreux  de  suppression  complète  des  urines  ,  alors  qu'un 
seul  rein  était  affecté  de  calcul  ou  d’inflammation.  Certains  états  patho¬ 
logiques  révèlent  des  corrélations  sympathiques  singulières  ,  celles  du 
foie  avec  l’épaule  droite  ,  de  la  muqueuse  nasale  avec  la  région  inter¬ 
scapulaire,  du  poumon  avec  le  gras  des  jambes.  Haies,  cité  par  Barthez, 
signale  une  douleur  pongitive  qu’un  homme  éprouvait  à  l’épaule  gauche  , 
quand  il  grattait  un  bouton  situé  au  côté  externe  du  genou  droit. 

Les  fluxions  sympathiques  s’exercent  de  préférence  sur  les  parties 
situées  dans  la  même  moitié  du  corps  que  l’organe  primitivement  affecté. 
Les  anciens  avaient  imaginé  dans  le  corps  de  l’homme  un  plan  médian 
de  séparation  qui  le  divisait  en  deux  parties  égales  et  symétriques,  à 
droite  et  à  gauche  ;  cette  distinction  n’est  pas  imaginaire  ,  elle  repose  sun 
des  faits  réels,  elle  joue  un  grand  rôle  dans  la  formation  et  dans  le  trai¬ 
tement  des  maladies  fluxionnaires  ;  les  humeurs  contenues  dans  un  des 
côtés  du  corps  ont  beaucoup  plus  de  facilité  à  se  diriger  en  haut  ou  en  bas, 
qu’elles  n'en  ont  à  se  porter  d’un  côté  à  l’autre.  Les  hémorrhagies  nasales 
se  font  ordinairement  par  la  narine  droite  dans  les  maladies  du  foie  et  par 
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îa  narine  gauche  dans  les  madies  de  la  rate.  Le  diaphragme  semble 
aussi  diviser  l’homme  par  un  plan  horizontal  en  deux  moitiés,  Tune  supé¬ 
rieure,  l’autre  inférieure;  les  organes  situés  au-dessus  de  lui  ont  une 
grande  tendance  à  porter  les  mouvements  et  les  humeurs  vers  les  parties 
supérieures,  tandis  que  celles  qui  sont  situées  au-dessous,  les  dirigent  vers 
les  parties  déclives,  «  suprà  septum  transversum  dolores ,  qui purgatione  egent 
sur  sim  pur  gante  opus  esse  indicant  ;  qui  vero  infrà ,  deorsùm  »  (1  ). 

La  réflexion  des  mouvements  fluxionnaires  peut  se  produire  spon¬ 
tanément  ,  sans  qu’on  puisse  la  rattacher  à  d’autres  causes  qu’au  rapport 
sympathique  unissant  l’organe  qui  est  le  point  de  départ  de  la  fluxion 
avec  celui  qui  en  est  le  terme.  Dans  les  maladies  goutteuses  ce  phé¬ 
nomène  est  connu  sous  le  nom  de  goutte  remontée.  Mais  il  existe 
certaines  conditions  qui  favorisent  ces  déplacements  métastatiques  ;  elles 
peuvent  provenir  du  viscère  qui  est  le  pars  mandans  de  la  fluxion  ou  de 
celui  qui  est  le  pars  recipiens .  Il  est  évident  que  les  différents  états 
pathologiques  qui  jouent  le  rôle  de  causes  provocatrices  dans  les  fluxions 
directes  ,  l’irritation  ,  le  spasme  ,  l’atonie  ,  peuvent  exercer  un  mou¬ 
vement  actif  d’attraction,  quand  un  organe  sympathique  est  primitivement 
affecté  ;  nous  n’insisterons  pas  sur  ces  considérations  qui  ont  été  déjà 
suffisamment  développées.  En  second  lieu  cette  déviation  des  mouvements 
fluxionnaires peutsurvenirlorsque l’application  decertains  agents  extérieurs 
sur  le  lieu  affecté,  ou  lorsqu’une  médication  intempestive  interceptent  les 
mouvements  fluxionnaires  qui  se  dirigeaint  sur  cet  organe;  c’est  ce  qu’on 
appelle  une  fluxion  déplacée.  En  pathologie  générale  ce  phénomène  est 
connu  sous  le  nom  de  répercussion.  Cette  répercussion  peut  être  produite 
par  des  causes  diverses;  une  des  plus  puissantes  est  l’impression  du  froid. 
On  sait  quelle  grande  influence  exerce  cette  cause  sur  les  métastases  gout¬ 
teuses,  rhumatismales ,  exanthématiques  ,  sur  les  déviations  menstruelles 
et  hémorrhoïdales  ,  etc.  Le  même  effet  peut  être  produit  par  l’appli¬ 
cation  de  topiques  astringents.  Dans  certaines  maladies,  telles  que  la 


(1)  Hipp.,  aph.  i,  sect.  IV. 
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goutte  et  le  rhumatisme  ,  le  spasme  est  quelquefois  le  phénomène  initial 
de  l’acte  morbide  ;  si,  par  une  médication  narcotique,  on  fait  cesser  cet 
état  d’éréthisme  nerveux,  on  empêche  le  mouvement  d’attraction  qui  devait 
fixer  régulièrement  les  humeurs  sur  les  articulations  et  l’on  détermine  des 
métastases  du  côté  des  organes  intérieurs.  «  Galien  a  observé  que  la 
thériaque  prise  dans  une  attaque  de  goutte  empêche  les  humeurs  de  se 
porter  aux  pieds,  mais  qu’elle  est  cause  que,  leurs  fluxions  errant  dans 
tout  le  corps,  le  poumon  les  attire  facilement,  ce  qui  produit  la  suffocation 
du  malade.  Galien  explique  hypothétiquement  cette  attraction  exercée 
par  le  poumon  ,  mais  le  fait  a  lieu  souvent ,  et  Mercatus  dit  qu’il  en  a 
vu  l’expérience  sur  plusieurs  malades  »  (1). 

Enfin  ces  déplacements  métastatiques  seront  encore  plus  faciles  quand 
ces  deux  conditions  étiologiques  se  trouveront  réunies ,  lorsque  la  fluxion 
répercutée  sur  un  organe  sera  attirée  par  un  viscère  atteint  de  quelques 
infirmités  relatives. 

3°  Les  fluxions  générales  sont  produites  par  des  modifications  patho¬ 
logiques  survenues  dans  l’ensemble  du  système  vivant.  Cet  ébranlement 
imprimé  au  système  des  forces  par  l’action  des  causes  que  nous  avons 
déjà  étudiées ,  agite  la  masse  des  humeurs  et  suscite  un  appareil  syner¬ 
gique,  sous  l’influence  duquel  des  déterminations  morbides  se  portent  du 
côté  de  différents  organes.  Nous  pouvons  diviser  en  trois  périodes  la 
succession  des  divers  phénomènes  que  l’on  observe  ordinairement 
dans  les  fluxions  générales.  La  scène  pathologique  débute  presque 
toujours  par  un  mouvement  de  spasme  ou  de  concentration,  qui  s’exprime 
par  des  lassitudes  spontanées  ,  des  horripilations  ou  quelqu’une  des 
nuances  du  froid  fébrile  ,  la  pâleur  des  téguments  ,  la  petitesse  et  la 
contraction  du  pouls  ;  les  mouvements  se  concentrent  du  côté  des  organes 
intérieurs,  et  principalement  vers  le  centre  épigastrique  qui,  comme  nous 
l’avons  déjà  dit,  peut  être  considéré  comme  le  siège  du  sens  vital  intérieur 
«C’est  une  chose  bien  digne  de  remarque,  dit  Grimaud,  que  tout 
effort  critique  et  plus  généralement  tout  effort  vital  ,  de  quelque  nature 


(1)  Barthez  ,  Mal.  goutt.,  t.  Il,  p.  178. 
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qu’il  soit ,  soit  constamment  précédé  d’une  concentration  vive  des  forces 
vers  les  parties  intérieures,  et  que  cette  concentration  soit  d’autant  plus 
marquée  ,  que  1  effort  qui  suit  doit  présenter  plus  de  vigueur  et  d’in¬ 
tensité  »  (1). 

A  cette  première  période  succède  un  mouvement  d'expansion  ou  de 
réaction.  Le  pouls  se  développe  ,  prend  de  la  plénitude  ,  de  la  force  de 
la  fréquence  ;  dans  les  fluxions  hémorrhagiques  ,  il  présente  un  caractère 
particulier  ,  «  qui  consiste  en  ce  qu'il  est  dicrote  et  qu’il  fait  éprouver  au 
tact  la  sensation  de  petits  globules  qui  semblent  parcourir  l’artère  selon 
a  longueur  »  (2). 

La  chaleur  augmente  ,  les  forces  se  relèvent ,  la  masse  humorale  est 
agitée  de  mouvements  vagues  et  sans  but  spécial  ;  enfin  ,  dans  la  de 
nière  période  les  mouvements  prennent  une  direction  mieux  arrêtée  et 
portent  les  humeurs  vers  une  partie  déterminée  de  l’économie.  Ces  ten¬ 
dances  fluxionnaires  affectent  une  affinité  spéciale  pour  certains  organes 
et  certains  tissus  ,  selon  la  nature  de  l’affection  générale  à  laquelle  elles 
sont  subordonnées.  Les  fluxions  inflammatoires  se  localisent  de  préférence 
sur  les  organes  parenchymateux  ;  les  articulations  sont  le  siège  naturel 
de  la  goutte  et  du  rhumatisme  ;  les  localisations  catarrhales  se  font  sur 
les  membranes  muqueuses  ;  les  éruptions  exanthématiques  ,  pour  être  ré¬ 
gulières  ,  doivent  aboutir  à  la  périphérie  cutanée.  Souvent  les  fluxions  gé¬ 
nérales  ne  limitent  pas  leur  localisation  sur  un  organe  déterminé  ,  mais 
la  portent  à  la  fois  sur  plusieurs  points  de  l’organisme.  Le  rhumatisme 
général  envahit  à  la  fois  la  plupart  des  articulations.  L’affection  catar¬ 
rhale  dirige  quelquefois  son  impression  sur  une  grande  étendue  du  système 
muqueux.  La  considération  de  l’organe  vers  lequel  la  fluxion  se  termine  , 
est  d’une  grande  importance  au  point  de  vue  du  pronostic.  La  gravité 
de  la  maladie  est  en  raison  directe  du  rang  plus  ou  moins  élevé  que  le 
viscère  affecté  occupe  dans  l’organisation  :  «  Si  ex  capte  in  nares  defluit 
humor  ,  ditCelse,  leve  est  ;  si  in  fauces  ,  pejus  ;  si  vero  in  pulmonem,  pes- 
simum.  » 


(1)  Cours  des  fièves  t.  I  ,  p.  126. 

(2)  Lordat ,  Traité  des  hémorragies,  66. 
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On  doit  tenir  grand  compte  de  la  marche  que  suivent  les  mouvements 
fluxionnaires.  Les  maladies  dans  lesquelles  la  fluxion  procède  de  haut  en 
bas  ,  ont  une  marche  plus  régulière  et  arrivent  à  une  solution  plus  heu¬ 
reuse  que  celles  qui  affectent  une  direction  opposée.  Cette  remarque 
n’avait  pas  échappé  à  la  sagacité  des  anciens.  Dans  les  petites  véroles  ré¬ 
gulières  ,  l’éruption  commence  par  les  parties  supérieures  et  de  là  s’étend 
vers  les  parties  déclives  :  en  général  il  faut  se  méfier  des  maladies  exan¬ 
thématiques  qui  affectent  une  tendance  inverse  ;  la  même  observation 
s’applique  aux  affections  catarrhales.  Nous  avons  déjà  vu  que  la  nature 
imprimait  une  marche  analogue  à  la  direction  des  mouvements  dans  la 
succession  des  différents  âges  de  la  vie. 

Si  la  fluxion  entre  comme  élément  générateur  dans  la  constitution  de 
la  maladie ,  ainsi  que  nous  venons  de  l’établir  ,  elle  peut  aussi  contribuer 
à  sa  guérison  en  favorisant  les  crises  et  les  évacuations  critiques.  Toute 
crise  est  le  résultat  d’un  effort  synergique  auquel  se  livre  la  nature 
pour  neutraliser  ou  éliminer  le  principe  morbifique  ;  cette  définition 
nous  indique  le  rôle  immense  de  l’élément  fluxionnaire  dans  ce  mode 
de  solution  des  maladies.  C’est  la  fluxion  qui  suscite  cet  appareil  syner¬ 
gique  et  qui  dirige  les  humeurs  vers  les  organes  qui  doivent  leur  servir 
de  voie  d’élimination.  Des  considérations  plus  étendues  sur  les  fluxions 
critiques  nous  éloigneraient  de  notre  sujet  ;  il  nous  suffit  d’avoir  signalé 
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leur  importance. 
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Duobus  laboribus  simul  obortit, 
v eh ementior  obscurcit  alterum . 

*  *r  p  £  ‘  ,  ;  \  '*  *  *  ^  *  *  '  'f 

Arrivons  maintenant  au  traitement  des  fluxions.  Hippocrate  le  premier 
a  posé  dans  ses  aphorismes  le  principe  général  d’où  découlent  les  méthodes 
thérapeutiques  qui  doivent  diriger  l’emploi  des  moyens  anli-fluxion- 
naires  :  Duobus  laboribus  simul  obortis  ,  non  in  eodem  loco  ,  vehementior 
obscurat  alterum .  Galien  distingue  avec  soin  la  révulsion  de  la  dérivation: 
il  y  a  révulsion  quand  les  mouvements  sont  attirés  en  sens  contraire  de  la 
partie  vers  laquelle  ils  sont  vicieusement  dirigés  ,  ad  contraria  ;  la  déri¬ 
vation  a  lieu  lorsqu’on  place  les  moyens  attractifs  sur  une  partie  voisine  , 
ad  latera  :  «  Porto  confluere  prohibetur  et  propter  animi  deliquium  ,  et  dm  ad 
contraria  revellitur  ,  et  cùm  ad  vicina  derivatur  o  (î). 

Barthez  rassembla  tous  ces  préceptes  épars  que  Ton  trouve  dans  les 
anciens,  les  formula  en  corps  de  doctrine,  et  posa  des  règles  fixes 
et  uniformes.  Nous  avons  pris  pour  guide  ,  dans  cette  partie  de  ce 
travail  ^  les  principes  que  l’illustre  chancelier  a  développés  avec  tant 
d’éclat  dans  ses  deux  mémoires  sur  le  traitement  méthodique  des  fluxions* 

L’habitude  exerce  une  action  puissante  sur  les  fluxions  :  sous  son  in¬ 
fluence  ,  certaines  maladies  fluxionnaires  acquièrent  droit  de  domicile 
dans  l’économie  ,  constituent  une  fonction  nouvelle  compatible  avec  la 
santé  générale  ,  et  répondent  au  besoin  du  système  vivant.  Il  serait  dan¬ 
gereux  de  supprimer  les  fluxions  habituelles  qui  se  trouvent  dans  ces  con¬ 
ditions  ;  leur  disparition  pourrait  produire  une  perturbation  profonde 
dans  les  actes  de  la  vie  et  même  amener  une  issue  funeste.  Parmi  ces 
mouvements  fluxionnaires  utiles  ,  nous  pouvons  citer  les  éruptions  du 
cuir  chevelu  qui  surviennent  chez  les  enfants  ,  les  hémorrhagies  nasales 

(1)  Galen. ,  Méth.  med. ,  cap.  Y  ,  lib.  5. 


qui  se  déclarent  pendant  l’adolescence  ^  le  flux  hémorrhoïdal  ,  certains  ul¬ 
cères  ,  certaines  manifestations  dartreuses  ,  les  sueurs  habituelles  ,  surtout 
celles  des  pieds.  En  ouvrant  le  traité  de  Raymond  sur  les  maladies  qu’il 
est  dangereux  de  guérir  ,  il  nous  serait  très-facile  de  multiplier  ces 
exemples. 

La  fluxion  entre  souvent  comme  élément  nécessaire  dans  la  constitution 
de  certaines  maladies  récorporatives  qui  ont  une  tendance  fonctionnelle  et 
que  l’on  considère  eomme  destinées  à  combattre  et  à  éliminer  un  principe 
morbifique  ,  la  fièvre  ,  le  rhumatisme ,  la  goutte  ,  les  maladies  éruptives 
Loin  de  combattre  cet  élément  fluxionnaire  ,  on  doit  le  respecter  et  fa¬ 
voriser  sa  régulière  manifestation.  «  Une  attaque  de  goutte  régulière  ,  dit 
M.  le  professeur  Caizergues  ,  n’indique  pas  d’autre  méthode  que  celle 
qui  se  propose  de  favoriser  l’élaboration  et  l’élimination  du  vice  spécifique 
de  la  constitution  qui  établit  la  cause  de  cette  maladie.  Il  s’agit  de  main 
tenir  la  douleur  ,  la  fluxion  ,  l’inflammation  et  les  autres  actes  élémen¬ 
taires  du  paroxysme  goutteux  ,  dans  un  degré  capable  d’aider  aux  mou¬ 
vements  excréteurs  qui  doivent  amener  la  fin  de  ce  paroxysme.  Les  fièvres 
intermittentes  tierces  du  printemps  ,  qui ,  à  cause  de  leurs  effets  avan¬ 
tageux  sur  le  système,  ont  été  désignés  sous  le  nom  de  fièvres  dépuratoires, 
ne  présentent  pas  d’autres  indications  qne  celles  dont  se  composent  les 
méthodes  naturelles  »  (1). 

Si  quelque  cause  pathologique  s’oppose  à  l’accomplissement  régulier 
de  ces  fluxions,  que  nous  appellerons  fonctionnelles,  et  tend  à  les  repousser 
de  leur  terme  naturel.,  il  faut  la  combattre  avec  énergie  ,  et  appliquer  des 
moyens  attractifs  propres  à  la  rappeler  sur  la  partie  qui  doit  en  être  le 
siège  ;  ce  précepte  thérapeutique  trouve  souvent  son  application  dans  le 
traitement  de  ces  maladies. 

Il  faut  respecter  et  faciliter  tous  les  mouvements  fluxionnaires  qui 
ont  un  caractère  critique  :  «  Quo  natura  vergit ,  eo  ducendum.  »  La  na¬ 
ture  médicatrice  ,  quand  elle  n’est  pas  troublée  d’une  manière  intem¬ 
pestive  par  les  efforts  de  l’art ,  suscite  des  mouvements  synergiques  qui 


(1)  Des  systèmes  en  médecine  ,  p.  111. 
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éliminent  la  matière  morbifique  par  la  voie  la  plas  convenable  :  «  Invemï 
natura  sibi  ipsi  vias  non  ex  cogùatione  »  (  1  ). 

La  médecine  doit  s’efforcer  de  distinguer  les  signes  favorables,  «  quæ 
secundùm  naturam  »  ,  de  ceux  qui  sont  funestes,  «  quæ  prœler  naturam  »  , 
pour  favoriser  les  premiers  et  combattre  les  seconds. 

Lorsque  la  fluxion  n’entre  pas  dans  la  constitution  régulière  de  la  ma¬ 
ladie  et  n’offre  aucune  tendance  à  fovoriser  la  solution  spontanée  ,  mais 
qu’au  contraire  elle  dirige  du  côté  des  organes  de  déterminations  mor¬ 
bides  qui  peuvent  être  nuisibles  ,  il  faut  l’attaquer  de  front  avec  énergie. 
On  doit  alors  procédera  l’analyse  de  la  maladie  ,  pour  reconnaître  quelles 
sont  les  causes  qui  tiennent  les  mouvements  lluxionnaires  sous  leur  dépen¬ 
dance. 

Nous  avons  vu  que  la  fluxion  directe  pouvait  être  provoquée  par  un 
état  pathologique  de  la  partie  qui  est  l’aboutissant  du  mouvement.  Si 
l’irritation  joue  le  rôle  de  cause  provocatrice  ,  on  devra  la  combattre  par 
des  moyens  appropriés.  Dans  les  lésions  traumatiques  ,  on  emploie  avec 
succès  les  réfrigérants  et  les  répercussifs  pour  prévenir  les  fluxions  inflam¬ 
matoires.  S’il  existe  un  corps  étranger  ,  il  faut  l’extraire.  Quand  l’acte 
inflammatoire  est  déjà  constitué  ,  les  topiques  émollients  trouvent  leur  indi¬ 
cation.  La  fluxion  peut  être  sollicitée  par  un  état  d’orgasme  ou  d'éréthisme 
nerveux  d’un  organe  ;  il  faut  alors  mettre  en  usage  la  médication  narco¬ 
tique.  C’est  à  cet  état  nerveux,  qui  prépare  les  fluxions  ,  que  convient 
éminemment  l’usage  de  l’opium  :  «  Quarè  médicamenta  stupefacientia  , 
dit  Martian,  distülaliones  miraculo  quodam  sislant  ,  et  ex  toto  interdum 
arcent .  »  Cette  pratique  fournit  de  grand  succès  à  Sarcone  pendant 
l’épidémie  de  pleurésie  nerveuse  qu’il  observa  à  Naples.  Si  la  fluxion 
résulte  d’un  état  d’atonie  locale  ou  générale  ,  c’est  à  la  médication 
tonique  qu’il  faut  avoir  recours. 

Dans  les  fluxions  réfléchies  ,  les  moyens  thérapeutiques  s’adresseront  à 
l’organe  qui  est  le  point  de  départ  des  mouvements  fluxionnaires  et  seront 
appropriés  à  la  nature  de  l’affection  dont  il  est  atteint.  Une  éruption 


(1)  Hipp.  ,  Epid.,  sec.  Y. 
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cutanée  ,  par  exemple,  qui  survient  à  l’occasion  d’un  état  saburral  des 
voies  gastriques,  ne  pourra  être  efficacement  combattue  que  par  un 
émétique  qui,  en  évacuant  les  matières  contenues  dans  l’estomac,  détruit  la 
cause  formelle  de  la  manifestation  éruptive. 

Un  grand  nombre  de  fluxions  sont  entretenues  par  des  affections  géné¬ 
rales  :  à  celles  qui  sont  subordonnées  à  un  état  inflammatoire  ,  on 
opposera  un  traitement  antiphlogistique  ;  celles  qui  reconnaissent  pour 
cause  une  affection  bilieuse  cèdent  à  l’emploi  des  évacuants.  Le  quin¬ 
quina  seul  triomphe  de  ces  mouvements  fluxionnaires  si  redoutables  qui 
se  concentrent  du  côté  des  organes  les  plus  importants  pendant  les  pa¬ 
roxysmes  des  fièvres  pernicieuses  intermittentes.  Les  fluxions  dialhésiques, 
syphilitiques  ,  dartreuses  ,  scropbuleuses  ,  scorbutiques,  réclament  l’ad¬ 
ministration  des  moyens  propres  à  neutraliser  la  cause  spécifique  qui  leur 
a  donné  naissance  et  qui  les  entretient. 

Les  moyens  thérapeutiques  qui  s’adressent  à  la  cause  sous  l’influence 
de  laquelle  la  fluxion  s’est  développée,  peuvent  seules  fournir  une  guérison 
assurée.  Cependant  la  fluxion  peut  entrer  comme  élément  prédominant 
dans  la  constitution  d’une  maladie  ;  elle  fournit  alors  des  indications 
directes  et  majeures,  a  II  est  avantageux  ,  dit  Barthez  ,  pour  établir 
plus  parfaitement  les  méthodes  de  traitement  de  ces  maladies,  d’avoir  bien 
déterminé  les  règles  du  traitement  spécial  qui  convient  à  la  fluxion  con¬ 
sidérée  en  elle-même.  »  Nous  avons  prouvé  que  toute  fluxion  était 
constituée  essentiellement  par  un  appareil  synergique  de  mouvements 
tendus  et  dirigés  vicieusement  vers  un  point  du  système  vivant.  Il  faut 
donc  combattre  cette  tendance  vicieuse  ,  il  faut  rompre  celte  synergie  , 
détourner  cette  direction  irrégulière  des  humeurs  ;  pour  arriver  à  ce 
but  ,  le  médecin  devra  susciter  des  synergies  nouvelles  et  solliciter  la 
nature  à  exécuter  des  mouvements  en  sens  opposés.  La  médication,  au 
moyen  de  laquelle  ou  produit  cet  effet,  a  reçu  le  nom  d 'épispase  ;  elle  est 
réactive  quand  les  agents  attractifs  sont  appliqués  sur  des  parties  éloignées 
de  l’organe  qui  est  le  terme  de  la  fluxion  ,  ad  contraria  comme  dit  Galien, 
elle  est  dérivatrice  quand  on  les  applique  sur  des  parties  voisines,  adlatera . 
Barthez  a  admirablement  exposé  les  règles  qui  doivent  diriger  cette  mé- 
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dication.  Nous  nous  contenterons  de  commenter  avec  modestie  les  pria» 
cipes  posés  par  ce  grand  maître. 

1°  Lorsque  la  fluxion  est  à  sa  première  période  ,  qu’elle  se  dirige 
avec  force  et  activité  du  côté  d’un  organe  ,  on  doit  lui  opposer  des 
attractions  révulsives.  Si  la  fluxion  est  générale  et  de  nature  in¬ 
flammatoire  ,  on  a  recours  à  des  moyens  généraux  et  surtout  à  la  saignée; 
ces  évacuations  sanguines  agissent  non-seulement  à  titre  révulsif  ,  mais 
de  plus  elles  remédient  à  la  pléthore,  calment  l’orgasme  du  sang, 
et  portent  une  impression  perturbatrice  profonde  sur  le  système  tout 
entier.  Les  anciens  avaient  fixé  avec  beaucoup  de  soin  les  règles  qui  doivent 
diriger  le  choix  des  saignées  révulsives.  Toutes  les  fois  qu’un  mouvement 
fluxionnaire  sanguin  se  dirige  du  côté  de  la  tête,  dans  les  congestions 
cérébrales  j  dans  les  apoplexies,  dans  le  première  période  de  l’encéphalite, 
de  la  méningite  ,  de  certaines  ophtalmies  ,  la  saignée  du  pied  produit 
un  effet  puissamment  attractif.  Dans  la  période  d’imminence  des  fluxions 

é 

de  poitrine  inflammatoires  ,  alors  que  la  congestion  sanguine  n’est  pas 
encore  fixée  sur  l’organe  pulmonaire,  on  devra  préférer  la  saignée  du 
bras.  Piquer  conseille,  dans  la  pleurésie,  de  saigner  d’abord  du  pied  , 
ensuite  du  bras  opposé  à  la  maladie  ,  en  troisième  lieu  ,  du  bras  situé  du 
côté  affecté.  L’expérience  n’a  pas  sanctionné  ce  précepte.  La  saignée  du 
bras  pratiquée  dès  le  début  exerce  une  action  déviatrice  plus  puissante,  et 
en  évacuant  une  plus  grande  quantité  de  sang  ,  remédie  d’une  manière 
plus  prompte  à  la  plénitude  du  système  sanguin.  Les  mêmes  règles  doivent 
diriger  l’application  des  moyens  épispactiques  ,  tels  que  les  synapismes  * 
les  ventouses ,  les  vésicatoires  ,  que  l’on  emploie  dans  la  période  d’im¬ 
minence  de  la  fluxion  ;  ils  doivent  être  posés  loin  de  l’organe  fluxionné 
hors  de  sa  sphère  d’attraction.  Le  choix  de  ces  divers  agents  épispa- 
tiques  n’est  pas  indifférent  ;  si  la  fluxion  s’accompagne  d’un  état  d’or¬ 
gasme  et  d’éréthisme  général  ,  on  préférera  les  attractifs  doux  qui 
révulsent  sans  irriter.  Les  attractifs  irritants  ,  tels  que  les  rubéfiants  et 
les  vésicatoires  ,  généralisent  quelquefois  leur  action  ,  agissent  par 
diffusion  ,  provoquent  des  scènes  d’excitation  générale  qui  contrarient 
les  effets  que  l’on  se  proposait  d’obtenir.  Ces  moyens  thérapeutiques 
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trouvent  mieux  leur  indication  dans  les  fluxions  atoniques  qui  s'exé¬ 
cutent  avec  une  certaine  lenteur  ,  qui  mettent  en  mouvement 
des  humeurs  séreuses  ,  pituiteuses  ,  chez  les  vieillards  .,  chez  les 
individus  faibles,  lymphatiques,  cachectiques ,  dans  les  catarrhes,  la 
goutte  froide  ,  les  rhumatismes  chroniques,  les  congestions  séreuses.  Dans 
la  période  d'imminence  de  la  fluxion.,  si  l’on  appliquait  les  sollicitations 
attractives  dans  le  voisinage  de  l’organe  vers  lequel  elle  se  dirige  ,  dans 
sa  sphère  d’activité.,  il  pourrait  en  résulter  des  inconvénients  fort  graves. 
«  J’ai  vu  très-fréquemment ,  dit  Barthez ,  des  fluxions  inflammatoires 
sur  les  yeux  qui  auraient  été  très-faciles  à  résoudre,  devenir  ou  fort 
graves  ou  longtemps  rebelles,  parce  qu’on  avait  appliqué  dans  les  premiers 
temps  et  sans  avoir  fait  précéder  une  évacuation  générale  convenable  , 
des  sangsues  aux  tempes  ou  à  d’autres  parties  voisines  des  yeux  affectés.» 

2°  Lorsque  la  fluxion  est  arrivée  à  sa  période  d’état,  qu’elle  a  perdu  sa 
fougue  et  son  énergie  ,  qu’elle  a  rétréci  sa  sphère  d’activité  et  tend  à  con¬ 
centrer  ses  mouvements  vers  l’organe  qui  en  est  le  terme,  les  moyens 
attractifs  devront  être  placés  au  voisinage  de  cet  organe  ,  ad  latera ,  la 
dérivation  succédera  à  la  révulsion.  C’est  dans  cette  période  d’état,  que  les 
fluxions  dirigées  du  côté  de  la  tète  se  trouvent  bien  des  saignées  de  la  ju¬ 
gulaire  ou  de  la  temporale  ,  des  sangsues  appliquées  à  la  base  du  crâne; 
c’est  alors  que  dans  les  ophtalmies  on  trouve  l’indication  des  saignées 
locales  pratiquées  au  voisinage  de  l’orbite  ,  des  vésicatoires  à  la  nuque  ; 
c’est  alors  que  les  fluxions  de  poitrine  réclament  l’emploi  de  moyens 
dérivatifs  placés  dans  uae  partie  voisine  de  l’organe  affecté.,  sangsues, 
ventouses  scarifiées ,  vésicatoires. 

3°  Enfin  lorsque  l’effort  synergique  sous  l’impulsion  duquel  s’était 
produit  le  mouvement  fluxionnaire,  a  complètement  cessé.,  lorsque  la 
fluxion  s’est  totalement  concentrée  sur  l’organe  vers  lequel  elle  se  ter¬ 
mine.,  la  maladie  qui  en  est  le  résultat  perd  ses  rapports  sympathiques  avec 
les  parties  voisines  ,  s’isole  pour  ainsi  dire  ,  et  ne  perçoit  l’influence  des 
irritations  attractives  exercées  sur  les  autres  parties  du  corps.  La  maladie 
doit  être  alors  attaquée  directement  >  sur  place,  par  des  moyens  locaux 
appropriés  à  sa  nature. 
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4°  Lorsque  l’organe  qui  est  le  point  de  départ,  le  pars  mandons ,  des 
mouvements  fluxionnaires,  est  connu,  c’est  auprès  de  lui  que  les  moyens 
attractifs  devront  être  établis.  Dans  les  maladies  exanthématiques  ,  si 
l’éruption  se  fait  mal ,  si  les  mouvements  se  dirigent  vicieusement  du 
côté  des  organes  cutanés  t  il  faut  appliquer  des  agents  dérivatifs,  des  vési¬ 
catoires  du  côté  de  la  surface  cutanée.  Pour  combattre  les  métastases 
goutteuses  et  rhumatismales  ,  on  sollicite  les  mouvements  à  se  porter  du 
côté  des  articulations.  Les  maladies  si  nombreuses  qui  sont  produites  par 
une  suppression  des  règles,  sont  combattues  avec  succès  par  des  moyens 
propres  à  rappeler  la  fluxion  du  côté  de  l’utérus.  Cette  règle  thérapeutique 
trouve  son  application  dans  le  choix  du  lieu  le  plus  convenable  pour 
établir  les  exutoires  destinés  à  remplacer  un  flux  habituel  supprimé  d’une 
manière  inopportune. 

5°  Nous  avons  exposé  dans  le  cours  de  ce  travail  l’influence  puissante 
qu’exercent  réciproquement  les  uns  sur  les  autres  les  organes  qui  sont  unis 
par  des  rapports  de  sympathie.  Cette  donnée  physiologique  a  fourni  à 
Barthez  une  induction  thérapeutique  très-féconde  dans  le  traitement  mé¬ 
thodique  des  fluxions.  Les  attractions  dérivatives  et  révulsives  agissent 
avec  beaucoup  d’énergie  et  d’efficacité  ,  lorsqu’elles  s’exercent  sur  un  or¬ 
gane  qui  sympathise  avec  celui,  par  rapport  auquel  on  veut  opérer  une 
révulsion  ou  une  dérivation.  Baglivi  a  consigné  dans  ses  ouvrages  une 
remarque  clinique  d’une  très-grande  importance  ,  c’est  que ,  à  l’état 
morbide  ,  la  tête  entretient  des  rapports  sympathiques  avec  la  partie  infé¬ 
rieure  du  tube  digestif,  et  la  poitrine  avec  les  extrémités  inférieures  et  spé¬ 
cialement  avec  le  gras  des  jambes  ,  comme  l’avait  déjà  observé  Hippocrate. 
Cette  affinité  particulière  explique  l’efficacité  des  révulsifs  intestinaux 
dans  les  maladies  cérébrales,  et  les  succès  qu’obtiennent  dans  les  maladies 
de  poitrine  les  vésicatoires  appliqués  aux  mollets.  Pour  détourner  les  mou¬ 
vements  qui  se  dirigent  du  côté  de  la  matrice,  le  Père  de  la  médecine 
conseille  d’exercer  une  révulsion  du  côté  des  mamelles  :  «  Muliebri  menses 
si  cohibere  voles ,  cucurbitas  ad  mammas  appone .  »  Les  attractifs  appliqués 
dans  la  région  inter-scapulaire  réussissent  à  arrêter  les  hémorrhagies 
nasales. 
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Ici  sc  termine  notre  travail.  En  essayant  de  traiter  un  sujet  aussi  vaste 
et  aussi  difficile,  nous  avons  moins  consulté  nos  forces  que  notre  bonne 
volonté.  Mais  nous  nous  estimerons  heureux  si  les  efforts  que  nous  avons 
faits  pour  nous  montrer  fidèle  aux  doctrines  de  cette  célèbre  École , 
peuvent  nous  mériter  l’indulgence  de  nos  Juges  ! 
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QUESTIONS  TIRÉES  AU  SORT, 

Auxquelles  le  Candidat  répondra  verbalement 
(Arrêté  du  22  Mars  1842). 


CHIMIE  MÉDICALE  ET  PHARMACIE. 

Peut-on ,  en  analysant  V urine  d’un  individu  atteint  d’un  calcul  vésical  j  y 
reconnaître  la  nature  de  ce  calcul. 

CHIMIE  GÉNÉRALE  ET  TOXICOLOGIE. 

De  l’iode. 


BOTANIQUE. 

Quels  sont  les  rôles  physiologiques  des  poils  proprement  dits  dans  les 
végétaux. 

.  ':.V,  ,  V'  »  r s  •  ■ 

ANATOMIE. 

Du  système  veineux  considéré  au  point  de  vue  histologique. 

PHYSIOLOGIE. 

Est-il  vrai  que  dans  la  douleur  il  y  a  constriction  des  extrémités  sentantes , 
et  que  dans  le  plaisir  il  y  a  épanouissement  P  Si  ces  assertions  de  Cabanis  ne 
sont  pas  prouvées ,  quel  est  l’intérêt  scientifique  qui  les  a  suggéréesP 

PATHOLOGIE  ET  THÉRAPEUTIQUE  GENERALES. 

De  la  spontanéité  vitale  appliquée  aux  maladies . 
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PATHOLOGIE  MEDICALE  OU  INTERNE. 

Des  maladies  de  la  rate . 

PATHOLOGIE  CHIRURGICALE  OU  EXTERNE. 

Des  difformités  du  rachis . 

THERAPEUTIQUE  ET  MATIÈRE  MÉDICALE. 

Qu  entend-on  par  spécificité  des  maladies?  Quelles  sont  les  maladies  dites 
spécifiques ? 

OPÉRATIONS  ET  APPAREILS. 

De  la  résection  de  V extrémité  supérieure  du  fémur . 

MÉDECINE  LÉGALE. 

Du  viol . 

HYGIÈNE. 

Comment  V enfance  doit-elle  être  caractérisée  physiologiquement,  et  en  vue  de 
V hygiène  qui  lui  est  appropriée  P 

4  ACCOUCHEMENTS, 

Des  signes  précurseurs  de  V accouchement. 

CLINIQUE  INTERNE. 

Quelle  est  la  marche  naturelle  des  exanthèmes P 

CLINIQUE  EXTERNE. 

Des  indications  et  des  contre-indications  relatives  à  la  laryngotomie  « 
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